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Quelques rapproéhemefts sur tn circulutiort 
de la mère^ V enfant ; par M. Fréteau ^ 
docteur en médecine à Nantes^ associé 
natiùnaL 

(Lus à la Société de médecine dé l^aris , le. $ 

juillet 1814); 

Avant de présenler Une suite d'expériences 
et de faits propres à 6xer Topinioa sur le Circuiaiion 
mode de circulation du sang de là zrlère k' renfant. 
Yenhûl^ il convient de jeter un éoup d'iséîl 
rapide sur lès rapports ànaiomiques qui exis-» 
téni entré Tutérus, le placenta et le cordon 
ombilical , et de rappeler la circulation proprOi 
au fœtuSé 
Tom. LL — N**. ai 7. — Septembre. A 
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= On Toity dans rêpaîssrardes parois de Tu-* 
Circttîa::oï tèrus, des caTÎtés lorUieoscs qui b oa?renl à la 
rtft'Mu snrùce inleme de ce viscère par des oriGces 
plus oa moins cfTaises ; elles reçoîvenl le sang 
d\iae infinité d'aiières , dont les ramîGcatioiis 
latérales \iennenl v aboatir : ces cavités sont 
nommées sinus. 

I.e placenta est un corps spongieux et vas- 
culaire> dans le\]uel est déposé le sang de la 
ttuère y qui doit servir au développement du 
fit'tus (i). La surface, par laquelle le placenta 
est adhérent à Tutérus , est parsemée de tu* 
hercules ou mamelons de différentes gros- 
seurs > le:^QcIles s^implantent dans les sîuus 
de rutérus v^a\ Les tubercules dont il s'agit 
sont formés principalement de l'assemblage 
de vaisseaux très*fins qui puisent dans les 
sinus le sang nécessaire à la nourriture du 
fœltt$« 

André Pasta désigne ces vaisseaux sons le 

vO Aiihesio pliXtnuv fit per vasa. ^'oortwyck , 
IMU. a ; Atbmus , AJnot. i , p. 72. 

(a^ Fitcits c(w%*exa placenlœ insigniier inœqvalis 
#^l I in^ue iM&eivii/a grandia per rimas inierpositas , 
éirùfiUir ù% io6<ts suh rotundos quorumque ramus 
^His^khsms effecit. RouliaaU , Mémoires de FAca^ 



(5> 
nom de radicules de ta peine omhilicaîe^ 

circulation 

et veut quMs s aboucaent directement avec de u mère à 
\es orifices des artères utérines (i). 

Thomas Sjmpsoo , Gibson et Lîttre par- 
tagent l'opinion de Pasta (3). 

D'autres pensent 9 avec plus de raison ^ que : 
ces radicules s' abouchent seulement avec les ^ 

sinus utérins (3). 

De quelque manière que se fadsé cette 
communication, dit Rouhault , il est cef taia 
que ces radicules reçoivent le sang qui doit 
servir à la nourriture du fœtus , et que ce 
sang est ensuite ramétié a Tutérùs par d'au- 
tres ramuscules qui viennent aboutir à la sur- 
face, externe du placenta (4)« 

Cependant quelques anatomisteâ avoietit 
prétendu que les mamelons du placenta n'é- 
toient autre chose qu'un tissu spongieux qui 
s^eafonçoit dans les sinus de l'utérus; que le 
sang de cet organe y étoil versé, et qu'il y 
étoit pompé par les rameftux capillaires des 
veines ombilicales. 

Selon M. Baudelocque, la siirfs^ce ettèrne 

(1) Traité des pertes de sang , 2*. voU, pag. _st> 

(2) Essais et observations de la Société d'£dim« 
bourg ; Histoire de VAcad, des scienc. , an 1720. 

(5) Hallér, de Conceptione» 

(4) Histoire de VAcad. des scienc. , an 1718. ' 

AS 




li^^e «6 catrilès cootigiiës jlbx 

^ :K k gCiyymn à I~«lèf«s : ces 

xisqimiiàmm MHwlniitfr sodI loia 

li^'ViM ^cràiûciL <l MOI pUcenU. Tout le 
$»^t^^jnr ^l'uf'^tà ^ raEwaaL, IsbI de FcDfiuit 
H^tnr iu ^;)Cf!tui ^ <âk ingedê complètemeot 
4;«-xv 4u< ir«fti]tir^« ccMDpe et range dans les 
^*^'-:c^tc f^ viiùitàcttles mues; les ma- 
lptv^M«i$> ^ ^MCimCa »ttS lissblexoenl pénétrés 



jiir tiiwiva^ ^ .^dbestt uaie rearnoo tres- 



9K^«:{ui^ itr >K.«H9MMA. li» ndkiUes de la 
^^^uv^ .Mt^uKM^V ^ :SiMi( «uaifesleaienl groq- 
^'«^N^ Jit$ rwiMise$citdtt <i<$ artères* Tous s'a^ 
;^V^K ^«v&4i!h4i«Kiiil dans les sinus , où 
)^ ;tir«^ t^rtM!i^io^$;$«Mt k$ foiKlions de capil- 
)|tK^^sr\^>wtâi ^ <K W aiKtrts de capiUaîres al>- 
;iPi^xSl^*v< l# cb$^ c^CiMaùi^ spongienx qoi 
iM^v \^ ^»M»wJiM0L <M pUcei^U ^ tt^esl point 

\>ii^ )itiM(^ itt^jf^j^iirod'i^ ciMMune constant 
^%iV v^iKv^HN!!Ér ^ r^iiC!<tiii$ Kvfte des caTités 
^NiiM^N> ^^T»s^î ^^ \>«^ eavites? recoÎTent le 
*<^*^ >^ 4*:>^v^ ^V^tiK* ^ fK sjue la snrfitce par 
>^\4^>^ V )NiKV(is^k «^ MiKirtttt à fatérus , 



reafaut. 



(7) 
.offre des mamelons formés principalement de 
l'assemblage dé vaisseaux très-fins. J^ï"*^"^*^'*^? 

^ de ta morfl • 

Le cordon ombilical est composé d'une 
veine et de deux artères. La veine a ses l^a« 
cines dans le placenta^ son tronc dans le 
cordon ombilical , et ses branches dans le foie 
du fœtus : née du placent-a^ par des rameaux 
absorbans, elle se détache de ce gâteau^ se 
porte le long du cordon ^ vers l'ombilic du 
fœtus y en se contournant autour des artères , 
dont elle excède le volume^ et va ainsi ga- 
gner la scissure du foie. 

Les artères ombilicales résultent y dans le 
fœtus 5 de la division dePartère aorte en deux 
branches. En sortant de Tabdomen^ eHes se 
joignent à la veine ombilicale y et continuent 
de marcher, parallèles l'une à l'autre, le 
long du cordon. Parvenues au placenta, elles 
se divisent en branches, qui divergent vers les 
différentes parties de cette masse spongieuse 
elvasculaire, s'enfoncent dans son épaisseur ^ 
s'y subdivisent en rameaux et ramifications , 
dont les extrémités viennent saillir dans les 
mamelons du placenta (i). 



(i) Maximi momenti sunt arteriolœ quœ de facie 
tonvexâ placentas exeunt ; et in uterum se implantant i 
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Aîtsst , par le mov ej ti!s> artères ombilicales, 
Ciïc«*a .v« ■** sa: j: vluL toele. rendu aa placeula^ csl re- 
rtutuéU m i5 -j^r l->2^ \>c£li«s utérines , condaii dans le 
tonirut de U cxrvuIaL^ÙMi « pour que, modifié 
|Kir IjLClKVi dc$ or^scies de la mère , el sar- 
tout [Sàr lair jkiïuocçf-àenque , dans la circa* 
iiltv>£i puUtiv.Hialre y U rederieuDe propre à 
ïeutcvùeu el à U uournlunfi du fcelos. 

To«l le Mtî§ cv^otenu daus les artères ombî- 
lio;ite:i^ u'e;?! p4S reuda à fulêrus. Une plus 
ou iYKnu$ grande quantiiê est transmise dans 
Kr$ xcLîçTsdumèire nom, au movende com- 
WuiUvA^ivni^ uuaie^vates <)ui existent entre 
W;i^ \.ài*>$;ii«>jiuv ^t\ D\>ù Tou doil être conduit 
è «dttt^'Urc qu'M se tait une petite circulatioa 
Uu ùvius à lui-tucrae , alors qu il est encore 
v^itVnne dai^s le seiu de sa mère ; en sorte 



Kv^iaNau'I ^ Vh^* *?<? r.rf^.'uJ. iief sct^ftc. ^ an !7i6 5 
K*,s*rtn\cK ^ |sjij, ic» ; IVa\s» pa^. adS. 

l^'^t^nN^c^ i«?*tv*e^ wtrîtf'î^çr EOod««*«r cwit vents aà 
»r»njiw t kMtt^^^^'cuiiew ?eni^«i#rtAMtf în^^culAntur ^ san* 

ik<it^\'N ^4 lwim>^ i>» y J dK'iw n * «rtmtif ùtj^cnts per 
^¥^i*^< «\^Mu«« N(<tK<l * fNii$. 4- ; rauvrT , pag. i54; 
lfc\¥JI*wr * *Vw, 1^/. c IKiv^ttteT , 7>»w, philos. , 

(t) 4it «i»» ^VMcA. , par Raudeloc^ue , pag , a8i 3 
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une le sàost qui laî arrive poarroît être con- 
sidéré sous uA Iriple rapport : i . sang lui ye- de u mèie k 
nanl de la mere^ sans avoir subi aucune ela- / 
bo ration subséquente à sa sortie des sinus ; 2^é 
sang eu plus petite quantité » ayant servi au 
développement du placenta p et dépouillé 
d'une partie de ses principes, 3^. sang en 
très-petite quantité 5 qui , venant de circuler 
chez lis fœtus 9 lui est rapporté de nouveau 
par les communications des ramuscules des 
artères avec les radicules de la veine ombi^ 
licale. 

Mais quelle est la nature des commtinicâ^ 
lions de Id mère au fœtus? Le sang passe- 
t'il librement de Futérus au placenta y en 
vertu d'anastomoses directes des vaisseaux du 
placenta avec ceux de Tutérus? ou bien Jes 
extrémités des veines ombilicales puisent-elles 
seulement dans les sinus ^ le sang par voie 
d'absorption? N'y pompeiH^elles que des 
sucs blancs? Nous allQns , sur ces questions , 
interroger les expériences des physiologistes, 
et surtout les faits pathologiques. , 

Ou peut distinguer les anastomoses en di- 
rectes et en indirectes. Il faut entendre par 
anastomose directe ^ une continuité des vais* 
seaux de futérus avec ceux du placenta ; et 
par anastomose indirecte ^ seulement la cou- 
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l^mtsé en a^pposmon des ndicnles de ta 
Yinaie oaniiclicale sor ks snms de raléms. 
i<m£.at. PliKsmrs siKitoaiKes cdchre s ont pensé 

«fi'xl T sTvMt «Mc^;oella5e directe entre les 
ii;ihBS«iMux de Taïen» et ceax du |dacenta. 
Cowper 2 pr\fcex>i!s sToèr mis bors de doute 
cette optnioQ. U a pnbKê qu^il avoil fait 
fQK$$$er da mercare des rabseaux de rotéros 
daas ceux da placenta : « U j a, dit-il , cir^ 
OftUùoai du san^ entre la mère et Tenfant , et 
cette cincnlatioo Tient de ce que les Taisseanx 
se cv>lWat et s^auastamosent les uns avec les 



- V iemMe ns rapporte une expenence qui a 
foim pJM$ décisive : du mercure in}eclé par 
Tartère carotide d'une chieuQC pleine , s*est 
iMM^-^ieulement porté dans tous les vaisseaux 
de $on eorp^^maisa pèuêlrê parla veine om- 
ViiKMile vlans celui de ses petits > enfermés dans 
la matrice : en sorte que toutes les parties , 
MtemcfS^ et extcrt>es> et oient parsemées , d'une 
IHiaHiève curieuse ^ de ^obules mercuriels. 
V oici des experietR^es contradictoires : 
Mouro a injecté > avec beaucoup de pré- 
eaulkui$ > de la térébenthine liquide dans Tar- 
t^"^ iliaque d'une temme morte au quatrième 
Itum de sa ^^rossesse; il a poussé Thuile jus- 
f|u^ii ce quti Tutérus ftl^t si cousidérablemenX 
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gonHé y qu'il étoit à craindre que les vaisseaux 

ue rompissent. Lorsqu il a ouvert ce viscère , ae la mère à 

il a trouve les vaisseaux ombilicaux vicies ; 

ils ne ^coQtenoient aucune partie de térében- 

thine, et le sang^ coagulé dans les veines ^ 

n*en avoit ni le goût ni Fodeur. 

Monro a vérifié Texpérience de Vieussens 
en présence de. plusieurs témoins éclairés > et 
n'a pas trouvé un alome de mercure dans le 
placenta, ni dans les vaisseaux ombilicaux. 

Haller , après avoir fait périr une chienne , 
en lui ouvrant la veine jugulaire j et en lui 
faisant perdre tout son sang, n'a point remar- 
qué que ses petits , contenus dans les cornes 
de la matrice ^ ni leurs vaisseaux ombilicaux y 
fussent vides de sang. 

Selon Hunter y la circulation de la mère à 
lenfant n'a pas lieu par continuité immédiate 
entre les vaisseaux de Tutérus et ceux du pla* 
centa ; il veut que les exhalans dé la matrice 
versent le sang qui doit servir à la nourriture 
du fœtus j sur la face convexe de ce gâteau 
spongieux , où il est absorbé par les radicules 
des veines ombilicales. 

Scbreger , médecin allemand y a émis l'opi-^ 
nion j que les artères utérines ne versent que 
de la sérosité dans le tissu spongieux du p)a<- 
ceotâ. Selon lui > le sang rouge qui coule dans . 



les vaisseaux de la mère • est déià trop diarf é 

Circulation j - • • r , 

<|« i* mhtt k de carbone et de principes Itelérogèoes y pour 
servir à la nourriture do foetos. Le fioidc 
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reux y plus pur et plus oxigëoé y esl absorbé 
par les vaisseaux Ijmpfaatiques, qu il suppose , 
par analogie y exister dans le placenta et dans 
le cordon ombilical , le long duquel il est porté 
au canal thorachique; d*oii il passe dans la &oasr 
davière gauche , de là dans la veine-cave su- 
périeure , dans ToreiUette droite et le ventri- 
cule du odènne coté y et euGn dans Taorte y par 
le moyen du canal artériel. Mêlé au sang du 
fœtus y et hématose par Faction de ses organes^ 
il revient au pUcooia (t). 

Cette théorie singulière est loin d'être une 
vérité démontrée; et il faudra auparavant que 
riujcctiou tasse yoir clairement-, dans le pla- 
centa et le cordon ombilical y des vaisseaux 
lymphatiques qui , entrés dans Tabdomen de 
reulaat) aillent se rendre au canal thorachique. 

l^es fails pathologiques sont venus éclairer 
ce que les opinions et les expériences avoient 
laissé incertain. £n effets la circulation delà 
mère au fœtus et du fœtus à la mère , est ^ 
malgré les nombreuses expériences d'après 
lesquelles plusieurs physiologistes la rejettent 

(0 I^ff /^fH:iione phccntœ uterirue. 



( i3 ) 
encore aujourd'hui y dëmentrëe par la grande 
quantité de sang qui remplit les vaisseaux du ae^ïrmèreà 
placenta^ à l'époque où l'enfant n'est encore ^'**'^***'- 
qu'une gidée tendre et délicate; par celui qui 
renapUit les moles ou grappes , dans les fausses 
grosseases ; par les pertes qui suivent le dé- 
collement de tous les corps adhérens à la ma- 
trice ; par les pertes qui ont quelquefois lieu 
par la veine ombilicale. 

Mery rapporte qu'une femme grosse , et 
qui touchôit à son terme , se tua d'une chute 
irès-rude , et presque sur le champ. On lui 
trouva sept à huit pintes de sang dans la cavité 
du ventre, et tous les vaisseaux sanguins en- 
tièrement épuisés. Son enfant étoit mort, mais 
sans aucune blessure ; ses vaisseaux étoient 
vides de sang, aussi bien que ceux de la mère», 
Le placenta étoît encore attaché a la surface 
interne de la matrice, où il n'y avoit point dç 
sang cxtravaséé 

Denys et Heyster citent des observations 
semblables. 

On trouve dans; les Mémoires de V\Acq^ ^ 
demie d0$ sciences ^ an 1708, et dans le 
Traité des À ccouchemens ^q Lamotte, des 
observations de femmes attaquées d'hémor*- 
ragies violentes , parce qu'on avoit négligé 
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de faire une ligature au cordOn ombilical âxi 

Çrlt::icoié de lacère. 

l'ciifant. Voici comme s'exprime M. Baudelocqae i 

a Lorsque le placenta conserve ses adhérences 
à la matrice ^ le sang s'écoule pendant tout le 
temps que celle-ci reste dans Tinaction ; et des 
femmes ont ainsi perdu plusieui^ pintes de* 
sang par la veine ombilicale* » 

Leroux^ en se demandant pourquoi les en*', 
fans périssent communément dans le cas de 
pertes de sang ^ fait les réflexions suivantesa. 
(c II est certain que les pertes de sang affoi^- 
blissent les enfans dans la même proportion^ 
qu'elles affoiblisseot/les mères , surtout si le 
placenta est décollé dans une grande étendue * 
Je ne sais pas s'ils fournissent eux-mêmes à 
Thémorragie , comme quelques-uns Tonit 
j^rétendu , par les ramifications capillaires des 
artères ombilicales qui se terminent à Textré-^ 
itiité des houpes du placenta , et qui versoient 
du sang dans les sinus utérins avant le dé- 
collement; mais ce quil y a d'assuré, c'est que ^ 
l'enfant reçoit d'autant moins de sang que le 
placenta est plus décollé/ » 

Les expériences de Covvper et de Yieusseds, 
ainsi que les faits pathologiques que nous avons 

cités, tendroient à démontrer Texislence d'à- 

« 

naslomoses dirèctes^ entre la mère et l'enfarit. 
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Quoi qu'il en soit , les dispositions ànatomî- 
ques de rutërus et du plaeenta se refusent à j^ u^'iVie à 
admettre une communication par continuité i'***^*"^- 
de vaisseaux. D'un côté , des sinus ouverts à 
Il surface interne de l'utérus , et qui reçoivent 
le sang des artères utérines i d'un autre , des 
mamelons composés de la réunion des radi* 
cules de la veine ombilicale y ne peuvent don- 
ner l'idée que de communications par appô-* 
sition ou contiguilé. En effet, en n'établissant 
pas d'anastomoses directes entre les VaiÀseaùit 
de l'utérus et ceux du placenta , oti ne peut se 
dissimuler que la nature parolt avoir eii beau** 
coup de prévoyance. L'embryon, encore ten- 
dre j n'est pas exposé à être détruit par la 
force avec laquelle le cœur et les artères de la 
mère poussent le sang ; le détachement da 
placenta a lieu avec plus de facilité ; il n'y a 
point de véritable déchirement dans la déli- 
vrance; il n'en résidte ni inflammation, ni sup- 
puration , ni hémorragie. D'ailleurs , si la 
circulation du foetus eût été une suite non in-* 
terrompue de celle qui se fait chez la mère , 
les battemens du pouls de Tenfant eussent dû 
être isochrones aux battemens du pouls de la 
mère, tandis qu'ils sont bien plus fréquens. 

. Ainsi , on peut regarder pour ainsi dire com- 
me certain qu'il y a seulement anastomose 
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|)ar çontî^uile^ et ^ppaùûou des Taiiseaox ab^ 

w« ï* 'mè,7 i ^f ^^»^ *1*^ plac wU *ur les smu^ de Talérus ; 
/ja# 1^ hoQçUe^ de ces vaisseaux absorbua 
0Ç4[jMièreiit UD calibre proiporlionnel ao dëre- 
Igpp^inent du placcnla ; qu^ le^s orifices 
s'ouvrent en raison de TdigraadisseaieDl des 
siauf) I Gi que si p daas ks cQ^nmeacMMus 4e 
la cQn(!C9pliQii t wn vaisseau^aer 
diis niiid^n blttuc» I bieal^ ils 
4^ dimf^M^iuii pour rGcevoirda.ai^^1>«Koet 
^Iftt dt> c*|ioiif)«| il ^ 9tliiien,sir^ii^MfiA^ 
\\\\\\\\è pireuUloire diç btmèreiirettiuia^ 
il p&i à rç(nar<](aier <pi^^lle 4i heti par us iou 
nimli^ivç l |e veux |^«ii^ 
\Qivs ^^ Vulérus^ 

Ou çg^eevra ficikt^i 
\ls^ smal<MX»i<|jiie a ps fsîoe vatiier les expë- 
^epc^^ des phyâologidcs yCtip^etteiaNl rat- 
<U)R d9 qociqpes fiîts psjllMiiegw|mriy , <fi seni- 
hiftient se IroaTer ca efpQBsMio cnlm evix. 

Cesl aîasi«70£Rûaderer afiracie a voir coupé 

plusieurs fois leoordou oaiiilical , sansj 

de lî^lore du côté du piacenU, cl la 

lÀI^ de sang ffuL s'esl coontêe* n^a posais, dit* 

U ^ excédé une ooce el demie. Cet oh^nra- 

tcur a cedaiueiucQl raiision y DeJalnrezoeut à la 

livs-grande majorilé des acooucbemeas, A 

ptiue leufaul csi-ilsî^ai du seki desa n^re» 

que 
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tjoe la matrice se resserre sur ellfe-iliême dans 
tous se» points; que , par celte coulraclion aci»mèieik 
t|ui lui est propre, elle diminue le calibre de ^ *"*'*'• 
sels vaisseaux i que dès lors il parvient au pla<^ 
centa une moins grande quantité de sang, et 
que bientôt il n'en parviendra plus , si les con- 
tractions de Futérus ont assez d'intensité pour 
resserrer complètement cet organe, et deta-*» 
cher le placenta^ Il est bien évident alors qu'il 
ne s'écoule que très-peu de sang par la veine 
ombilicale ; mais les choseis se passent bien 
différemment , si les adhérences du placenta 
à Futérus ont été plus fortes qu*à l'ordinaire , 
si les contractions de cet organe, pendant le 
travail de raccouchement,ont été insutTisantes 
pour opérer le détachement du placenta , et 
si 9 après la sortie de Tendant ^ la matrice est 
restée dans un état d'inertie , c'est - à - dire ^ 
«i^inâction à se resserrer sur elle-même. L'hé<- 
morragie a trèS'i-cértainement lieu , dans ce 
cas , parla veine ombilicale : accident qui vient 
pleinement confirmer la circulation immé^ 
diate de la mère à Tenfant. Cette hémorra«i 
gie ne peut être révoquée en doute ; elle est 
constatée par les accoucheurs anciens et mo* 
dernes» Dans le cours de ma pratique, Je l'ai 
vue arriver deux fois; le resserrement seul de 

Tom. LL -^ N*'. 2 ï 7. — Septembre. B 
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^^^ raieras et le delacbemeut du placenta en sus- 
^ u n H, k pc^ndirenl le cours. 

Rœderer ayant ouvert une femme morfe , 
d'une hémorragie utérine , pendant le travail 
de raccouchement , ne trouva rien dans son 
enfant qui indiquât que ses vaisseaux con- 
tinssent moins de sang qu'à l'ordinaire; et 
quelques physiologistes ont opposé ce fait à 
ceux rapportés par Mery et Heysler : mais il 
ésl loin de les infirmer. Considérons y en ef- 
fet 9 que c'est le travail de Taccouchement , 
que c'est l'état de contraction de Tutérus , qui, 
en resserrant le placenta , s'est opposé à ce 
que les ramuscules des artères ombilicales 
versassent dans les sinus utérins le sang de Fen- 
fant : circonstance qui n'a pu avoir lieu dans 
le fait rapporté par Mery. La femme dont 
parle ce dernier touchoit seulement a son 
tei*me y et n'étoit point en travail d'accouche- 
ment : elle fit une chute violente qui déter- 
mina une hémorragie abdominale; on trou- 
va ses vaisseaux sanguins entièrement épui- 
sés y son enfant mort sans aucune blessure ; 
les vaisseaux de celui-ci égalenoent vides de 
sang; le placenta encore adhérent à la surface 
interne de l'utérus. Dans ce cas, point de 
contractions utérines qui aient empêché les 
ramuscules de5^ artères ombilicales de verser 



Au sang dàQs Us° sitfiis de là tiiàMce'. L'en- 

font â dOB€ é!é pfité dû sârtg dé si ttiérè > aewlttà 

sans qù'atNjâne tifiié §e toit opposée à àe qu'il ''*"'**• 

Htsi'cfjkt t«raâàile ^litfdlitë qtt'attpiaracvàtit : d'ôii 

t) a àh ré^tMf '^'àB6i€ {(nVIèiàè , p'ûfs sya> 

eop*ieBftdj^Wé'd6'li-dè.' ' 

Ea' r'alsôii dé^ HpjpoHs' îifimëiliats établis 
etiitéTiitéVUé ët'Pe^îâcèihâ, les anciens avoienl^ 
considéré celui-ci comme ûri organe ctiarge 
de reràplir dàïl^ le (^itté les foà^tioïii dû cèr- 
reaovd^a ffOfnt»Oït,- et i^inéie, ju$c[ti^£f ùiî cer*^ 
tdin paîtit y GioHe» du côef(fï. 

t- • ' ■ - .■ ■ 

Si' Fopiiiiôn d'êè ancien», félativement aux 
fdtidLiàtïS ' t^tfm atfi*i!)ûô]éiU au placenta , 
compte acnjoéiié'lnri pé?ii dé psfriiKdrisj si^cet 
oi^gawe ne ità\iëttàé('pdimt àii (àèiùsl te^ esj^its 
propres à> VsmJittiéF; ,tfïî âé lui pùrlé jkiiiit Tair 
reépirable f ^'î^^ éMNKirnùtHqti^ pofrit à ^otf 
sangla {e^ced'mpd^'iotiqài ât/h le faire Cir- 
culer , tt ne faudtôff- pto» pràtir ccffô en Côntfiii'é 
contre les 6bstef^âafôèi$*^]^f âtiqriei des âricréns j 
désffmtiw a fél\3àe éitLé té phiéeû^ tf^^Àmét' 
au fo^Q^ le MtÉg€[vâil reçoit iMY^d^at'éifiielàV 
de la mère : auS^V 1^ é6itl[h*éssibti do cok'dôh 
ombilical^ qbi: a Hau.cta'DS cfoelcfoés efi)^(Ë^se& 
d'accaucUeâfltens- -(i-)-f -eirrpéctraTït te KSïïg de 



t ^' "^ -"*' 
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(i)Ceux dansieisn^uëls V-enhni esT amené par les 
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i - parvetnir.Vr^^fâQt? CJ^ assez grande quaniilé 

Circulation pouf aîdcF ct entretenir chez lui tous les:pj]é^ 

Tciifanu nomènes delà vie^ il.peut.perirdansJesem 
même de $a rnèré^ ou naâtre dans un éut^«» 
fbiblçsçe,extrême« dont le dei*ui^r deffréooosî-' 
titue ce que Ton dçs^ne .cpaH^unëtnent sons 
le nopi d'asphjxie, et qui, c;pmmerob$erve 
{udicleusemént IVl. Gardiép • méfiteroit mipux 
le nôni de sy rtcope. 

Peu , Lamotte , Smellie , Dewenter , Pazos, 

Amand) etc. affirment .que la compression 

^ du cordon est la cause 4^ li^ mort, de Tenfanl; 

parcelle raison^ que la, conimi*nipalion;;de " 

raîîrhènt qui soutient sa vie , est interrompue;. 

Aussi Hîppocrale <Jonnert-il. le conseil* ^de* 
ne point 9' dans le cas (de syncope , couper Is- 
cordon pniI>|J[ical I que l'iSiiifs^qt n*aitcrté assex; 
haut pour ne. laisser ancien 4c^ùte sur sa. vie. 
Il veut:qu!il soit tenu, pend^|lt ce temps ^ le 
plus près possible de sa mère , parce que y 
quoîqi^'un eçfant ne ^jespîre.p^s d'abord ^^et ne. 
donne aucun signe de vie^ le coirdon omhîii^' 
çalpç.ut se gonfler^ et^ par ce anoyen^ sauver 
Tenfant par le sang de sa mèr€* i > 

Aiasi y les liens qui unissent renfaitt'à ^rL^ 

pieds , et ceax dans lesquels le cordon ombilical se. 
présente en même temps que la tête.. 
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mère sent loin d^être rompus au moment de 
la naissance ; leurs rapports , pour être alors ^fu""^^^^^^ 
moins intimes, n en deviennent quelquefois leofim. 
pas moins indispensables. Avant que Tënfant 
paroisse à la luràière, il né vit point de sa 
propre vie; et s'il est venu au monde dans un 
état de syncope i e*est encore elle seule qùî 
peut hri ouvrir les sources de là vie, en diri- 
geant vers son cœur quelques rayons d'un sang 
-chaud et vivifiant , soit qu'il vienne directe- 
inenl de Tutërtis y 'f>Q suit que cet Organe né 
faisse que ranimer par sa chaleur et ses pre»- 
siotis la circulation' dâ placenta.. 

D'un autre côté , lé fait cité par Moaro , 
qui , après avoir fait périr d'hémorragie une 
chienne 9 en lui ouvrant ia jugulaire , ne s est 
pas aperçu que ses petits , contenus dan& les 
cornes de la matrice^ et leurs vaisseaux om- 
bilicaux, fussent viâés de sang, est loin 
de pouvoir infirmer les faits paibbTogiques ^ 
rapportés en faveur d'une continuité, circula- 
toire de la mère à l'enfant. N'^sUil pas pro- 
l>able , en effets que les expériepees.qui oui 
été tentées sur des animaux vi vans y pouir dé* 
cider la question de communication Où non 
communication de l'utérus au placébta , ont 
dû ofiHr des résultats très -variés; que le 
spasme ^ qui doit en ce cas survenir , a pu 

B3 



m — N - 



S V« 



' ' ;m!* toujours au même degré; que, se- 
i^« \i aura élë apporté plus ou moins de 
tuwcur dansTexpérience^il aura pu résulter , 
s^u un état de coustrictioii capable d'interdire 
W passage aux injeotious , ou un étal d'ioer- 
lie propre à favoriser leur transmission (i); 
a où Ton doit conclure que les expériences ar- 
tificielles sout iusutlisautes pour résoudre la 
question relative au mode de circulation de la 
mère à Tentant , et qu il faut sur ce point con^ 
suUor surtout la disposition anatoniique des 
parties « et les faits pathologiques. Or^ enlee 
prenant (HMir guides, il demeurera constant 
qu'il \ a alK>uciicment des radicules de la veine 
omlnliealo avec les ouvertures des sinus de la 
iuatriiv;quecettedispo$itionconci]ietoutesles 
expériences contradictoires et les faits palbo- 
lojîiques: qu'elle explique la variété des résul- 
tats obtenus f^ar les injections; et que si \^s 

^ î ^ ^f-«\* At^tvs "'ift.'^î- J c\» yîus habent virium quod 
y^ •#*:;^.V ^v:is<*ijf « .V,,* ;■:*.*'* «•"• tcnutssima vasa immis^ 
*^vV i\ViÉ sxuffÊ «wtijren» , stcs:ni2re , neque per eas 
m^t^jft^s iVt fwiwit iTimsiiY pofsit : quodquidcm et 
«44^>«\M^x> i/iWiv ^ccidisfepciuil eiRœdererct , cum 
^«wt ffu^ Siii^s4(^ p^>ssii expenmenio in qua ma- 
l^tV\ v^:rij^ «Nijfjy :'i/ee/a in n\isa umùilicalia Jœ^ 
iJ^ ^»^tf^H^\*^'ii^ Hailcr , Eirm. phj'siol. , lib. xxix , 
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expériences de Cowper el de Vieussens se circniaiiou 
sont trouvées en opposllion avec celles de Rœ- v^u^uu ** * 
derer el deMonro y cela dépend surtout de ce 
que les radicules de la veine ombilicale s'a* 
bouchent dans les sinus , et non dans les ar- 
tères de l'utérus. 

De tous les faits réunis dans ce mémoire ^ il 
faut conclure que le sang des artères utérines 
est versé dans les sinus de la matricç ; que les 
mamelons du placenta s'abouchent avec leurs 
orifices ; que ces mamelons sont principale- 
ment composés des radicules de la veine om- 
bilicale, qui pompent le sang contenu dans 
les sinus ; que ce sang , porté à l'enfant par la 
veine ombilicale , est ramené à la mère par 
les artères du même nom ; et que la contrac- 
tion seule de l'utérus rompt les communica- 
tions que cet organe a avec lé placenta, en 
détachant lés radicules de la veine ombilicale, 
et les ramuscules des artères qui s'abouchent 
avec les orifices des sinus. 



Quelques considératians sur une himof^ 
ragie irès^sérieuse , dont la cause a été 
long'-temps inconnue / par le mèmie. 

( Lues à la Société le 19 juillet i8i4* ) 

Des hémorragies plus ou moins consîdé--^ némorrARîe 
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«>im9aerî<9i: p c igipuf A}ipo«rs ftespoKpes ute- 
rntâ^ Jâ «% «ci:»<:« f es cHr^r «a exemple 
ï^raTan!îtKi&fe « et âf r»ppci<r à ort égard le 
ji>fCTfî?<!e vàîïroi» par I c^ret • de pratiquer le 
WuoJiîr <ur le- 5* raaaKS aiteîates de pertes lia^ 

ï <st rc»x>:ft;-\f sazs exemple ijoc des hé* 
wvv^^xi'^esi 5i;rî^rîfisiK ùfnt êtê occasionDées 
poL ' ;:<:> rv^ri r^f!> ci:»^? I< rectam : aassi ne pour^ 
ïv^i:-ocx ^oo^c^^r i !<s atlriboer à celle cause • 
iJNïf ijLi$ V c*> o<i <peîvîQe< $vinplôncies locaux 

vv^<l3^'vJtt:^r <5e celle p&riie ? 

l s*:? jViN ^'ts: dtt rectum , le plus ordinaire-^ 
rvtttijvvticule^peuwul èire reurenwés dans 
>4fc CJt^i^'^* et en sortir queI<{uefois daiis les ef^ 
iv ;^$ ^Hîr alîcr i la selle : implaolés profou- 
coî.t>enU v>a i b^^e courte. Us peurenl rester ca- 
vKs^ ojLXts oe; iute^tiu. Les phênomèues les 
yi;^^j^ vH\ii(vatre$ ^ auxquels ces Tégélalioos 
Uv^n^^sml li<ift« $onl uu cbilouillemeQt presque 
i r »i fcli ^ u el^ dM $e)le$ fréquentes , assex souvent 
)iiv;tiMKlrt«» ^ putfobsan^ÎQolentes* Si des ma^ 
H^'M iNMMuWi^ $e présentent > on peut j re- 
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marquer des sillons qui leur sont imprimés 
par ia présence du corps étranger» Ajoutons imestiudiU, 
que si celle dernière circonslance est propre 
à fortifier le soupçon d'impla&tatîon de po« . 
lypes a la partie supérieure de Tintestia rec- 
tum , Finspeclion et le toucher peuvent con- 
firmer leur existence ^ lorsqu'ils sont situés 
près de l'anus. 

Les polypes du rectum sont ordinairement 
remarquables par leur dureté ; aussi ont-ils 
reçu le nom de tubercules. A l'ouverlure d'un 
sujet qui avoit succombé aux ravages de cette 
infirmité , Morgagnî trouva les parois înleslî- 
nales dures , épaisses , et parsemées de tu-< 
meurs qui avoient le volume et la forme de 
grosses fèves; leur surface étoil lisse , leur sub- 
stance ferme et compacte ; elles augmentoient 
en grosseur et en dureté, à mesure qu'elles 
devenoient plus voisines de l'anus. 

Yalsalva avoit fait l'observation y que les 
tubercules du rectum gênent quelquefois le 
passage des matières ; que celles-ci offrent la 
forme du moule par lequel elles ont passé ; et 
'que si on ne s'oppose aux progrès de ces vé- 
gétations, elles augmentent , finissent par 
boucher l'intestin , se recouvrent quelquefois 
de veines variqueuses, donnent lieu à des hé- 
morragies fréquentes; s'ulccrent enfin, oc*^ 
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caâonneal des doulears Uk^uts croissantes , 
iut^Ua*iX et prennent on caractère cancéreux. 

Si le plus ordinairement les polypes du rec- 
tum ont pour caractère la dureté et la squir- 
rhosité ^ il a^est cependant pas impossible qu ils 
se développent avec un tissu spongieux ; et , 
dans ce cas , ib peuvent ne pas donner lieu k 
Tordre de phénomènes pathologiques , qui 
indiquent en général leur existence* L'obser- 
vation suivante viendra confirmer cette as- 
sertion. 

M**. ^^^, artiste dramatique très-distin- 
guée , d*une bonne et belle constitution , âgée 
d^environ So ans , fîit atteinte » il y a quelques 
années ^ d'une hémorragie intestinale , qui 
\ se renouveloit chaque jour , lorsqu'elle alloit 
à la selle* Elle rendoit d'abord à peu près une 
chopine de sang > puis les matières fécales. 
Ce sang étoit pur, liquide et vermeil. Ce fut 
à Toulouse que > pour la première fois , elle 
épix>uva des hémorragies aussi considéra- 
bles; elles continuèrent pendant plus de deux 
mois consécutifs > malgré les soins de M. Du- 
baur , et ne cessèrent que lorsque M™. *** 
parut Induite à l'état exsanguin. La convales- 
cence fut longue. Quelque temps après, sous 
les yeux de MM« Salmade et Terrier , méde- 
cins à Paris | M»** ^^^ vil reoaltre les mêmes 
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accidenS) qui se conllnuèrent ^ sans înterrap- 
tioa , penditDt trois mois. Rien ne put arrêter H^in<Hr»gi« 
ee flttx bémorriigique , à 4a suite duquel s*é- 
tûblireuila décoloration , Fînappétence , et des 
palpitations poQr ainsi dire permanentes ^ avec 
perte totale des forces. La malade arriva à 
Nantes dans cet état fâcheux, qui fit craindre 
lo développement d'une affection organique 
du c^eur , ou une bydropisie du péricarde. 
Cependant , avec le temps , et par l'usage des 
antispasmodiques et des toniques , son état 
s'améliora , au point de lui permettre de re« 
paroitre sur le théâtre. 

M™*. *** jouît, pendant environ six mois, 
d'une bonne santé: Tembonpoint et la fraî- 
cheur de son teint avoient même reparu , 
lorsque les accidens se renouvelèrent. Nous 
fûmes appelés , le docteur Poule t-Du parc et 
moi, pour lui donner des soins. Pendant le 
cours des précédentes atteintes, la malade 
avoit pris infructueusement tant de raédica- 
mens , qu'elle répugnoit beaucoup à leur usage. 
Cependant Thémorragie dèvenoil inquiétante; 
déjà , à la foiblesse générale , se joignoieut 
Tanxiété précordiale , Ja décoloration et les 
palpitations. Une eau de riz acidulée, et quel* 
qoes grains d'une poudre composée avec le 
quinquina , la rhubarbe et la gomme kiao > 
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7 furent, pour ainsi dire, les seuls remèdes 
iaicbùuaie. qu'elle put se décider à prendre ; mais elle 
consentit à recevoir chaque jour un demi-- 
lavement , avec la décoction de grande con- 
soude, aiguisée d'alun. Nous aperçûmes bien-- 
tôt que ce dernier remède avoit , contre l'é- 
vacuation sanguine, une influence plus mar- 
quée que tous les autres médicamens dont elle 
avoit jusque-là fait usage. En effet , la perte 
devint moindre chaque jour, et les forces de 
la malade ne furent point aussi complètemeni 
abattues quelles Tavoient été à^la suite des 
précédentes atteintes. Les palpitations, n^oins 
permanentes, cédèreut parfois as^ea^promp- 
tement à. quelques gouttes d'éther; Tappéttt 
ne §e perdit point entièrement ^ et le pouls 
resta moins déprimé. Ce résultat nous con« 
duisit à penser que les lavemens alumineux. 
ayant beaucoup contribué à abréger la duréq 
' du flux hémorragique , et à modérer son ia-* 
tensité , les vaisseaux variqueux qui le fouruis- 
soient , dévoient avoir leur siège dans les gros 
intestins , et probablement dans le rectum. 

Cette fois, M™®. ^^^ put reprendre son 
emploi peu de temps après la cessation de 
l'hémorragie ; et elle faisoit déjà jouir Je pu«- 
blic de ses taleos> lorsqu'étant en scène, dans 
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1^^ ^mans Généreux ^ pièce dans laquelle ^ 
oblîfi[ée • en qualité de soubrette, à de pro- Hëmotragiê 
fondes révérences , elle sentit tout a coup la 
douleur la plus vive à l'anus , avec le senti-» 
nient d*un gonflement extraordinaire de cette 
partie. L'inspection que nous en fîmes sur le 
champ , ne nous laissa apercevoir qu'un bour- 
relet hémorroïdai. Nous conseillâmes des la* 
tions ^mollientes et des bains de vapeur. La 
douleur n'en fut pas moins intense pendant 
toute là nuH< Un coup d'œil léger fut jeté le 
lendemain sur le siège du mal: car les souf<- 
frances étoje^t telles ^ que^ dans la crainte 
de leur.. augmentation par l'écartement -des 
fesser et par le toucher , la malade se prê-^ 
toit, peu à notre examen. Des bains de siège ^ 
des onçtipns huileuses et opiatiques ^ des Ca- 
taplasmes de farine de graine de lin furent 
conseillés ,: et administrés aussi infructueuse- 
ment que l^s^ premiers remèdes. 

II se fàisoit continuellemenf ^ de la partie 
malade^ un suintement séreux et lympha- 
tique, assez abondant pour humecter^ en 
peu de temps ^plusieurs doubles de compresses. 
Il n'en résultoit aucun soulagement , aucune 
détente favorable. Le sommeil n'avoit plus 
lien ; la douleur étoit toujours des plus vives , 
et £rrachoit à la malade des cris continuels. 
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EUe se résigna enfin à un eitameis qui pvrt ëclal- 
H^:iBorr»9i« rer sur Tétat positif des parties souffrantes. 

A 1 inspeclK)lv que nous en nns^s, MM. Fù^^ 
let-Dupdrc , Darbefedlle e^t moi ^fânusl offrit 
m boiirrelet renversé ^ de la fasuteur d*etivi-<* 
rOH jun pouce. Il éloit tifR&mtùé dans toMe s^L 
circonférence. Du côté de (a fesse gauche ^ 
on Y^yoit deux surfaces noifàtreâ et n^ônti-^ 
euleitses^ à peu de distance ÏHtè^ dcf raûfrè i 
chacune de Tétendcie dfuoe pièce de: /^ù s(jf&9i 
Nous crûmes d'abord h Vejàstkot^ éé "pôiw^ 
gangreneux y produits de la coû^tticlî^ dti 
sphincier de Tanus , et notissônlg'ââRies'à^el'* 
qaes scarificatioils y susoepC^DA^S 4^#n MHètét^ 
ko» progrès. Nous fûmes au^siyj^ei^Hddât qtïet^ 
ques instans^ dans rinteniion de £àii^e fettf^tr 
le bourrelet 9 espéradt par^'lài fâiféf eéds^r lésr 
aecidens; mais y tout bien conskiél^ /kl elk^ 
nous parut aussi impossible qu'inc'ertaïne dàtfit 
ses résultats. Dans Fintentionr dô'netfttjéi' ïà 
partie malade ^ afin de joger plUs^ Sdinentént 
de son élat 9 un linge porté sur les sorfatear 
noirâtres y enleva un enduit lymph«ttqi^e qui 
les recouvroit , et nous via>e& ooukr uir san^ 
rouge. A Tinstantmême ^ nous'SOniipçonnàBietf 
que les monticules noirâtres* pouvoient étrd 
des végétations spo^nji^useB y causes de. ces: 
pertes de sang , si spuvenl fâcheuséS' pou)r 
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M"«. *** ; nous y portâmes le doîgl j el en 
cernant ces lomears^ il fut facile de lés déta- iSlTtiMk.** 
cber do bourrelet y avec lequel des concré- 
tions fyniphatiques senlbloient les confondre. 
Nous acquîmes ta certitude que leurba^e étoît 
UQ peu plus rëtrécie que leur corps, qui avolt 
à peu près la grosseur d'une châtaigne'. Nous 
naos déterminâmes à énfaire àriùstantiïîême 
kl lîgalore. 

Ces Recherches et ces ligatures ne se firent 
point sans augmentation de douleur.' On 
donna le soir une ôhce de sirop d'opium ; et 
la inîît fut plus pai$il)îe que les précédentes ; 
il y eut mêcfte quelques heures de sommeil. 
Pendant les jours suivans , les douleurs de- 
Tinrent plus supportables ; les ligatures furent 
serrées tous les deux" jours, et la chute des ' 
|M)lypes eut lieu lé dixième. A cette époque^ 
le bourrelet éi<M bèa"Occrtîp moins tendu i mais 
la sensibiKiéy étoit dsse« gratf de ;^ ^bur qu'il 
fia encore intpwsiWe d'explorer le recfum , 
et d^nlroduire des mèches. Le bourrelet de 
Fanus est resté long-^temps au dehors ^ et la 
base des polypes a été cautérisée y dé riianière 
k procurer une cicatrisation ferme et solide. 
La rentrée , qui a été complète vers le so*. 
jôor , nous a permis d'acquérir l'assu- 
rance qu'aucun autre tubercule n'avoisinoil; 
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cepK que nous avions lies. Malgré lè résultât 
Hemorrugic satisfaisaut de celle recherche 4 nous avonsr 
cru devoir recourir à Pusage des mèches^ 
quia élé coolinué pendaul Irenle jours: elles 
ne nous ont offert aucune trace d'affeclion or- 
ganique de celte parlie4 

M™®. *^* a recouvré jenliërement la santés 
Un an s'est écoulé ^ aucune perte de sang n^ja. 
eu lieu par l'anus. La menstruation ., qui y de-' 
puis plusieurs années, s'éloit montrée irrégu- 
lière et incomplè.lei , û reparu y d^une manière 
âalisfaisante 9 à des. périodes fixeSi 

Malgré que cette observation n'offre, j'en 
conviens y rien de très - important pour la 
science 9 on peut cependant en déduire les 
réflexions suivantes y qui peuvent devenir de 
quelqu'intérêt pour la pratique 2 

1^ Quoique les tubercules du rectum soient 
^n général caractérisés par une certaine du- 
reté y les végétations de toutes les membranes 
muqueuses y pouvant néanmoins parfois se 
montrer molles et spongieuses, il a pu â'eD< 
former de semblables dans cette partie. 

Q?.ti9t quantité extraordinaire de sang que 
]V|me. ^^* perdoit par Fanus , devoit éloignef.. 
' le soupçon d'une affection organique du rec- 
tum, aucun travail dans cette partie , aucun 
symptôme local n'en ayant offert l'indice^ 

5^ 
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S^. Lors même que les tubercules ont été 



inleiûuale. 



(Passés au dehors > il eut été facile de s'y mé- Hémorr;.^* 
prendre » et de les regarder comme un simple 
bourrelet hémorroïdal y en raison des concret 
lions lymphatiques qui confondoient toutes 
ces parties. 

4®. L'application des sangsues sur le point 
douloureux, des mouchetures, ou des tenta- 
tives de rentrée de bourrelet ^ auroient pu 
facilement paroitre rindication à remplir; et 
néanmoins tous ces moyens eussent été fâ- 
cbeux^ puisqu'ils eussent laissé dans leur in- 
tégrité les agens actifs d'une perte habituelle 
de sang. 

5^. Un examen plus approfondi a conduit 
k remploi de la ligature ; seule ressource as-> 
surée contre des végétations qui » donnant 
lien à un flux hémorragique susceptible de 
se renouveler fréquemment , auroit tôt oui 
tard enlrainé la mort de M"^*. ***. 

A l'occasion de ce fait ^ et pour tenir en 
éveil l'attention des jeunes chirurgiens , rap- 
pelons les paroles du docteur Roux. 

ce 11 y a deux organes qu'il est bien essen- 
» tîel d'examiner, pour en constater les ma- 
» ladies: ce sont la vessie et le rectum. Le 
» défaut d'habitude du Cathétérisme , la ré- 
n pwgnance assez naturelle pour explorer le 
Tom. LL — N**. 2 1 7. — Septembre. tJ 
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^' » recluni , font souvent que ces maladies sont 

intllTirnliîe!* '* meconnues pendant long-leoips, et que les 

y) s)^mplômes qu'elles produisent sont attii- 

» hués à d'autres causes (i). 



Observation dune rougeole^ qui s^ est heu* 
reusement terminée sans apoir eu recours 
aux épacuans usités dans les conpales^ 
cences de fièvres éruptives ; par M. R. 
Chamseru , D. M. P. 

(Lu à la Société académique de médecine le 9 

août 1814). 

Inatiliitf des jj^ m'èst arrîvé quelquefois, dans les confe'-* 
aprè«iet£èT. fenccs de rAcadémie de médecine sur les 

éiupuret* 

maladies régnantes • de combattre Tbabitude 
de la pratique vulgaire , adonnée à l'emploi 
usuel des purgatifs pendant la convalescence 
des fièvres éruptives. J'ai cité la petite-vé- 
role 9 la rougeole , la scarlatine, la milliaire, 
pour principaux exemples , où, à la suite d'une 
direction raisonnée de traitement dans chaque 
période , je n'avois jamais aperçu la nécessité 
formelle de soumettre tous les convalescens à 
Jb précaution des purgatifs. Il y a plus de qua- 

^»i— i ' ■ I ■ ^^Ma^i—— — ■fc—— ^M — — M^— ^M^^— ■ Ml j 

(1) Rapport sur une observation de poljpe , Jour* 
nalgén. de méd. , K^. de novembre i8i3 , pag. 265. 
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rantc ans , f ose Tassurer^ que fai mulli plié les 
faits sur cet objet ; tellenrient ^ qu'au lieu de 
mettre en axiome l'obligation de purger après 2J„**J" 
ces maladies révolues ^ j'ai suivi le principe 
contraire , avec peu d'exceptions relatives aux 
cas où une indication précise ^ pu évidem- 
ment parler à mes yeux ; et alors je n'ai eu 
besoin que de quelques légers miooratifs^ 
dans le choix desquels je ne balance point à 
placer le calomelas ; me reposant du reste , 
pour affermir les convalescences , sur le ré- 
gi me analeptique, et sur la précaution d'un ou 
de deux bains y que je crois généralement né- 
cessaires au rétablissement de J'émonctoire 
cutané , à la suite des maladies éruptives. 

£n dernier lieu, une jeune personne , âgée 
de i6 à 17 ans, d'une moyenne taille, réglée 
dès rage de i3 ans, ramenée à Paris de la 
maison royale d'éducation de Saint - Denis ^ 
lundi 30 juin , dans la crainte d'être exposée 
a l'épidémie de rougeole répandue pairmi ses 
compagnes, a éprouvé un refroidissement ac- 
cidentel le mardi 2 1 juin , pour avoir eu ses 
vêtemens traversés par la pluie. 

Le mercredi a2 , elle a senti le sang se 
porter à la tête ; une douleur gravative dans 
cette partie; des lassitudes; de légers frissons; 
^t , le soir ^ de la fièvre avec plus d^accable- 

G a 
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ment dans la nuit : ëon sommeil a ëlé troublé; 
elle a toussé beaucoup ; et elle a vomi. 
•pièiietfièT. Lé matin jeudi ii5. son visage éloit haut 
^ en couleur^ ses yeux allumés , brillajtis et sen- 
sibles à l'impression du jour. Appelé auprès 
de cette malade , je me crus fondé à pressen- 
tir la rougeole qui alloit se développer : le 
larmoiement 9 le coryza , les éternuemens me 
confîrmoient dans ce diagnostic. Des boissons 
adoucissantes furent prescrites; il y avoit beau- 
coup d'anorexie; la malade^ souffrant de la 
^ tête et des membres, étoit dégoûtée de tout. Le. 
libre choix de faire prendre à sa fiile telle ou 
telle boisson qu'elle désireroit , dans le reste 
de la journée , fut abandonné à Tintelligence 
de la mère , qui se donnoit les plus grands 
soins. 

J'insistai cependant sur Futilité d'une dé- 
coction légère de racine de persil , un peu su*? 
crée et blanchie avec du lait : c'est la boisson 
recommandée par Khazès dans la rougeole 
et dans la variole ; elle tient lieu de bouillon ; 
les malades n'y répugnent point. J'ai , d'ail- 
leurs y prescrit deux bains de jambes, d'une 
chaleur élevée, et chacun d'un quarl-d'heure , 
l'un pour le matin, et l'autre dans l'après- 
midi. 

Lo soir ^l'éruption avoit fait son progrès; 
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les nausées , les vomissemens avoicnt coati" 
noé, aiosi qu'un mal de tête assez aigu. Je '°]!,*icut„^** 
Iroi^vai les paupières tuméGées , les yeux îa- JJupiî^^^* 
jeclés, et ne pouvant supporter la lumière^ 
surtout le gauche ; la langue fort saburrale; 
la toux férine ; les urines rares} de la cons^ 
tipation ; le pouls fréquent, mais égal ; la cha- 
leur assez vive , sans trop de sécheresse. 

Tel éloit l'ensemble de Ja première période^ 
pu deVinvasion d'une rougeole y dont je n avois 
aucune suite fâcheuse à redouter chez^ une 
personne bien constituée. Je la quittai le jeudi 
au soir , avec l'intention de lui donner un vo*- 
milif le lendemain matin. Au début des fièvres 
éruptivesy ce médicament ne doit pas être 
plus obligatoire que les purgatifs vers le .dé- 
clin et la terminaison; sans une indication 
bien manifeste ^ il peut apporter du trouble; 
quoique ^ donné avec réserve > il soit favorable 
à l'éruption. 

Le vendredi 24 9 ^^ malade commença de 
bonne heure à prendre , en lavage , quelques 
. cuillerées y étendues dans ses boissons , d'une 
eau nitrée et émétisée , à deux grains detar« 
trite de potasse antimonié ^ un scrupule de 
nitre et six onces de véhicule aqueux. L'ac«- 
tion de l'éraétique fut prompte et facile. Ayant 
recommandé à la mère de s^arrêler vers la 

es 
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■ moiitîé de la fiole, pour nous en tenir , s*it suf- 

Inutilité aeg fisoit.àun seul grain detarlreslibîé, elledé- 

aprèiit.fièy passa de beaucoup la mesuré , par extèà de 

«èle i éi le soîr , je m'aperçus d*une contînuîlé 

. de nausées et de vomissemens^ que }e jugeai 

être purement accidentels. 

Voulant m'assùrer, autiaint qu'il etôit pos- 
sible y du repos de la nuit^ et la malade de- 
meufânt dans ma maison, je me procurai du 
laudanum de Sydenham , et j'en fis adminis- 
trer cinq ou six gouttes dans quelques ctiille- 
iéts d'eau sucrée , mêlée d'un peu d'eàu de 
fleurs' d*orange : le calme sembla se rétablir 
dans Theuré suivante. La mère eut soin ; la 
nuit , de ré]péler deux ou trois fois le même 
jparégorique \ de sorte que , le samedi matin 
iï5 9 la malade avoit déjà pris 2to gouttes 
de laudanum. Je regarde ce remède comme 
un assez puissant anti-émé tique, quoique, dans 
quelques autres cas de maladies , il soit sujet 
à provoquer le vomissement, loin de rempé- 
cber. Mais quant aux affections morbilleuses 
et v.arioleuses, où Sydenham en a fait un si 
heureux emploi , Topium paroit être spécifi- 
quement approprié aux accidens spasmodi^ 
ques et à la crise de Téruption. 

Leiendemain 25, la toux étôit encore impor- 
tune au réveil , et il restoit des envies de vo- 
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;inîr. La journée se passa à essayer les bois- 
sons lëfi^èrement acides , et autres. Dans la soi- ïn"*»Ki< des. 
rée , les vomissemens récidivèrent; la malade «r^sietfièT: 
ne poMVoit rien garder; le laudanum fut re- 
donné ^ à doses rapprochées 9 avec le même 
succès c|ue la veille. Mais » le dimanche matia 
a6 , voyant que l'accident se renoqveloil , et 
persuadé quHl dépendoit, en grande partie i^ 
de l'orgasme intérieur, provenant delà marche 
progressive de la rougeole à la surface des 
membranes muqueuses , de même que dans 
toute rétendue 4es légumens où Féruplioa 
étoilbien prononcée^ je me décidai à faire 
poser un vésicaioire volant sur Tépigastre > 
région où la jeune personne rapportoit un sen- 
lirnent continuel d'anxiété douloureuse. Je 
crus , par ce moyen , assurer un cours plus 
paisible à la seconde période de la maladie. 
Au bout de quelques heures ,les canlharides^ 
dont j*avois saupoudré un emplâtre de thé- 
riaque , se firent sentir ; les boissons otdi-^ 
naireSy et même du bouillon , a voient été es--- 
Sdyés depuis le malin , que Ton avoit appliqué 
ce ren^ède ; il n'y eut plus rien de rejeté par 
le vomrissement , qui cessa tout à fait. 

Je me rappelle un cotera-'morbus j survenu^ 
à une jeune femme de 38 ans j très-grasse y 
€t d'une complexion hystérique | qui venoit 

C4 
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d'éprouver quelques chagrins. Calmés par les 

Inutilité (Ift j» • 1 « A 

éxHcuunê moyens ordinaires , les mêmes symptômes re- 
*5rupiiUiJ^* cîdîvoienl, cessoient et se renouteloienl en- 
core ; en moins de quinze jours , nous eûmes , 
M. Andry et moi y quatre ou cinq rechutes à 
traiter , eu cherchant en vain à diversifier les 
moyens curatifs. Il n'y eut que ce même vésî- 
caloire y préparé avec les cantharides et la thé** 
riaque arrosées de laudanum y qui , appKqué 
sur la région de Pestomac, déternUina la gué- 
rison. 

Le lundi 27 , la fièvre déclina sensiblement ; 
la 5®. période s'annonçoit sans aocan acci- 
dent : les douleurs de tête s'étoient dissipées ; 
les yeux^ que Ton avoit eu soin de tenir cons- 
tamment humectés avec un collyre rafraîchis- 
sant , commencèrent à s^ouvrir librement au 
grand jour. L'appétit s'étant rétabli > on a 
permis de légers potages. 

Le mardi :à8 y 7*. jour de la maladie y le 
pouls étoit dans Télat le plus naturel y et la 
convalescence m'a semblé s^annoncer par 
rappâritiou des règles , qui ont devancé de 
quelques jours lepoque ordinaire ^ comme 
on Fobserve assez fréquemment dans les fiè- 
vres éruptives . 

L'évacuation menstruelle ayant cessé le ven« 
dredi l^^ juillet ^ le lendemain > samedi > j-ai 
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ordonné un bain chaud , et fen ai obtenu tout 

le bon eflfet dont ce moyen est susceptible '7i,*|î!^lit** 

aux mêmes époques de fièvres éruptives. ap»>B)i-ifièT. 

Rendue à toutes les conditions de la bonne 
santé 9 mangeant bien , digérant de même , et 
n'ajfant presque plus de toux , la jeune per- 
sonne est allée à 4o lieues de Paris , avec 
sa mère , le mardi suivant, pour passer trois 
mois à la campagne : et f ai reçu de leurs noa- 
Telles 9 qui, aux dates du 9 juillet et de la fin 
d'août, me confirment qu'un reste de toux s'est 
pleinement dissipé en route , et que j'ai pu me 
dispenser de recourir aux purgatifs,dans un cas 
où toutes les fonctions de la personne convales- 
cente se sont si aisément et si promptement 
rétablies. 



Obseri^ation d'un empyème^ auile d^ane mà-^ 
tastase psoriçue, opérée. avec succès ^ par 
M .le docteur Pierre , médecin des hôpi^ 
taux militaires, 

Joseph OuDiNOT y soldat du train d*artille- Empy^me^ 
rie , entré > le 27 février 1 81 :2 , à l'hôpital mi- mëusuw* 
litaire de Paris, pour y être soigné d'une gale P*®"^"** 
pustuleuse abondante; né de paren$ sains; 
âgé dç 2 1 ans j d'un tempérament sanguin- 
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moqaeux ^ n'avoit d^autre iocommodité que 

Bmpyème, i i 

j^rl^îIT* ^® 4 da mois de mars , quelques jours après 
son enirëe au Yal-de-Grâce , il est pris d'une 
péripueumonie bilieuse , à la suite d'une pro- 
menade dans le jardin ^ par un temps froid et 
bumide. 

Xje premier jour de PinTasion y répercussion 
totale de la gale j fièvre violente .9 douleur do 
c6té très-prononcée; langue saburrale; urines 
rouges j sédimenteuses; peu de sommeil ; cou- 
leur jaune de la sdérotique. 

Le 3*. jour y mêmes symptômes: saignée ; 
petit^lait pour boisson ; julep pectoral y avec 
facétate ammoniacal. 

Le 5*. jour y langue bilieuse et limoneuse ; 
continuation des mêmes accidens. Tartre su- 
bie 9 deux grains dans une livre de petit-lait ; 
ëTacualions bilieuses très-abondantes par le 
baut et par le bas; l^[ère rémîssionides phé- 
nomènes gastriques; diminution peu sensible 
du point de côté. 

Variations légères dans Tétat du malade > 
fusqu^au g mars: application, le même jour, 
d'un vésicatoire sur le point douloureux ; usage 
du petit-lait stibié ( un grain par pinte )• Selles 
peu abondantes ; expectoration muquense. 

Point de cbangement marcpié jusqu'au 5t 
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mars : Texpecloration au^entanl ou diniÎ!' 
nuant. selon que le Malade suivoit plus ou Empyème 
moins exacleméht le régînlfe prescrit. meutiMt 

Un peu d'appéiit ^ et moins de fièvre, avoient 
permis de Icii donner quelques légers alimens; 

La douleurpleurétiqueâvoit diminué; mais 
elle existoit encore : sa' respiration étoit gê- 
née y et Texpectoration presque nulle ; peu de 
sommeil ; le pouls petit et élevé le soir. 

Dans les pretniers fours d'avril , la douleiir 
dé^Jcftlé augmenta beaucoup ; la respiration 
devint plus difficile , et le mslTâîâe se plaignoit 
davantage du câ^ë drdil, siégé ÎRi mal. Ueiii- 
pàlement du tissu cellulaire voisin y la gêné 
extrême delà respiration , la nullité de Tex- 
pectoration, Tétat fébrile du malade et ses 
fréquentes oppressions , qiielquea palpitations^ 
quand il se douchbit sur le côté gauche , en- 
fin le son sourd que rendoit ]a partie droite 
de la poitrine y ne me laissèrent aacuo doute 
sur Texistence d'un foyer purulent dans cette 
cavité. 

Les douleurs s'aggravèrent 9 en peu déjoûr^^ 
d'une manière effrayante y et le malade me* 
naçant d'élouffei" d'un moment à Pautre y }e 
résolus > le 12 avtil» de faire pratiquer sou* 
daiu l'opération de l'empyéme y persuadé de 
la nécessité de ne pas la relarder d'un InstanlK 
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yop^ralion fut faite entre la nenvième et la 
suite a'uQa' (11x16016 côle. L'iacîsîoD ^ d'abord peu pro- 
I^iawTr fonde y ne laissa couler qu'une petite quantité 
de sang; l'instrument porté plus ayant , et les 
brides détroit^ ^^ il sortit de la plate plus d'une 
{Hnte dp pus. A l'instant^ le malade fut sou- 
lagé 9 et put bientôt respirer avec facilité. 

Mous n'osâmes ^ le même jour ^ évacuer 
tonte la matière purulente , malgré les vives 
instances du malade , qui renaissait à 1^ vie 
k mesure que le pus s'écouloit. Il fut p^nsé 
méthodiquemeQt^etavecleplusgrandsoin.On 
iptroduisit une mèche dans la plaie ; le lende- 
main et le surlendemain^ le reste du pus fut 
évacué. Le malade , maintenu dans la posi- 
tion convenable ^ vit bientôt sa santé s'amé- 
liorer sensiblement. La suppuration diminua 
les jours suivans ; ses forces se rétablirenl ; et 
il ne tarda pasà userdequelqueslëgersalimens» 

Pendant tout le temps de la suppuration*^ 
il pril pour remèdes l'eau de gomme édulco- 
rée, un ou deux juleps adoucissans, et du 
quinquina* Au so mai^ il fît usage d'u{ie lé- 
gère décoction de quinquina^ coupée avec 
celle de lichen d'Islande. Sur la fin du mois y 
la plaie étoît entièrement cicatrisée ; le ma* 
lade y rendu à son état naturel , avoit bon 
appétit^ et respiroit avec facilité ; il ne se plai« 



p«ori<^te. 
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gnoil d'aucun mal ; le côté droit de la poi- 

trine étoit un peu dépriimë , mafs sans dou- En>pyèm«. 

leur, La gale , qui avoîl reparu dans le oaoîs ^J^^^^^^** 

de mai , fut traitée au mdis de juin y par les 

frictions sulfureuses, el les bains administrés 

avec beaucoup de circonspection; elle céda 

bientôt à ce traitement. 

Le malade 9 obligé , pour obtenir son congé 
de réforme , de rester à Thôpital cinq mois 
après sa parfaite guérison , y éprouva quel- 
ques affections catarrhales de poitrine , qui 
n'eurent pas de suite, mais qui meprouvèrent 
que cet organe avoit besoin de beaucoup d» 
ménagemens. Je lui sii continué les soins con- 
venables; et, un an après l'opération , j'ai ap- 
pris qu'il jouissoit ^ dans sa famille^ dune 
parfaite santé. 



Remarques sur les dents artificielles ; par 
M. ToucHARD , dentiste à Paris. 

Les dents artificielles ne sont guère propres Sur les rienu 
à remplacer les dents naturelles dans leur* *'* ^" **' 
principal usage, qui est de servir à la mastica-* 
lion , excepté dans les cas d'un dentier corn-- 
plet; parce que les mouvemens multipliés de la 
mâchoire inférieure^ qUi se font en tous sens et 
avec force pour broyer les corps un peu durs- 
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et coriaces y en agissant sur les deols arliG<- 
Suriftdenu ciclles , Y cxcileiil dcs ébraoleiiiens qui s'é- 
tendent jusque sui' les dénis où elles ont leur 
appui. Aussi , soit que Ton ait des dents à pi« 
vot 9 à coulisse , à crochets ou à ligature ^ il est 
bien important de ne s^en servir^ dans la mas- 
tication , que pour diviser des corps tendres. 
On n emploie doïic, le plus souvent, ce moyen, 
que pour remédier aux défauts de la pronou* 
dation, et à la diflbrmité qn*entraine toujours 
après elle la perte d'une ou de plusieurs dents. 
Ici la nature doit être imitée le plus qd'il est 
possible ; car si les dents artificielles ne sont 
pas semblables k celles qn'on a perdues , ou 
si leur conformation ne se rapporte à celle des 
au treSj elles ne peuvent faire disparoitre la di f- 
formilé; et si, par leur volume on par la ma- 
nière dont elles sont fixées, elles occupent un 
espace plus grand que les dents naturelles , 
elles gênent la prononciation , et même 
changent la voix. 

Ce sont sans doute ces considérations qui 
ont fait renoncer depuis long - temps aux 
08 de bceuf et à Fivoire , dont on s^est 
servi anciennement pour faire des dents ar* 
titicielles. On emploie aujourd'hui les dents 
bumaioes, bien choi;i>ies et préparées , pour ne 
laisser aucune inquiétude à ceux qci les por** 
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lent ; on à aussi recours aux défenses d'hîp- "• ^ 

popotame, ou cheval marin j enfin , il y a^en- ."i^^ue"! 
viron 3o ans qu'on a imaginé et mis en vogue 
une composition terreuse y à laquelle on a 
donné les noms de/^orce/ai/ze^ de pdtf.miné^^ 
raie , de pdte ierro^métallique. Parmi ces 
différentes matières^ les dents humaines sont 
«ans contredit préférables > lorsqu'on veut bien 
imiter la nature^ et qu'il s'agit d'en placer une 
ou plusieurs. Quand on est obligé de les 
réunir, pour former une pièce de 2^/1^,6 
ou 8 dents 9 on les monte sur des plaques de 
platine ou d'or y à moins qu'il n'y ait une trop 
grande déperdition de substance du côté du 
bord alvéolaire : car alors on les monte sur 
une baçe de cheval maria y comme je l'ai fait 
pour mon obturateur -dentier; mais il faut 
toujours les fixer avec de petites goupilles en 
platine. Peut-être seroit-il plus convenable y 
pour les personnes éloignées de dentistes ha- 
biles y de faire usage d'un morceau de cheval 
marin pour une série de plusieurs dents arlifi^ 
cielles : ce moyen étant plus solide^ et n'expo* 
sant pas à la privation d'une ou de plusieurs de 
ces dent3 qui^avec le temps^ peuvent se rompre^ 
s'ébranler ou se dégoupiller. Alors le mor;- 
ceau de cheval marin doit être muni de son 
émail y d'un blanc jaune, plutôt que três-blanc> 



<48) 

afin que les dents ne paroissent pas d'un blailC 

^Tifiddie»!' ^^^^* ^° ^^ ^^^^ encore de la même substance, 
pouï^confectîonnerdes dentiers simplésou corn- 

posés. Les uns les font en conservant rémail ; 
les aûtïes ne le conservent point. Dans le pre- 
mier cas , les dentiers restent plus long-temps 
blancs 9 mais^on est obligé de les faire de deux 
morceaux y réunis au moyen de plaqâtes et de 
goupilles en or ou en platine. Ne pourroit-on 
pas les fabriquer avec du cheval marin et des 
dents humaines, en se bornant à fixer celles-ci f 
au nombre de 6 ou 8 , sur chaque base d'hip- 
popotame , à l'aide de goupilles? D'après les 
essais que j'ai faits de cette méthode , il m'a 
paru qu'elle remédioit parfaitement à TaiSfais^ 
sèment du bord alvéolaire qui succède à la 
chute des dents , et qu'elle imitoit très-bien 
la nature , les seules dents qu'on entrevoit , 
lorsque la bouche est ouverte , prêtant singu- 
lièrement à l'illusion. 

Toutefois , je le répète , ces dentiers, comme 
les dents humaines montées sur des bases de 
cheval marin , conviennent particulièrement 
aux personnes qui sont à la portée des dentistes ; 
dans toute autre circonstance , il faut préfé- 
rer les dentiers qui sont faits entièrement avec 
du cheval marin. Quant aux dents de com- 
posilion terreuse, la vue est, pour l'ordinaire, 

aiïcctée 
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nffectée désagréablemeDt parla présence d'une 
ou de deux deols de celle nialière. Maïs il ^^i^'^^!* 
n*ea est pas de même d'un râtelier complet ; 
on peut volontiers y avoir recours. Néanmoins 
il faut encore , dans ce dernier cas, pouvoir 
8*adres8er 9 au besoin , à des dentistes qui aient 
Fhabitude d'employer cette composition. En 
général, toutes les fois qu'on veut remettre des 
dents arti&:ielles , il convient d'en avoir le 
double, soit pour les conserver , ^n les chan- 
geant, soit pour remédier à tout accident im- 
prévu , auquel on ne pourroit porter secours 
aussi promptement qu'on le voudroit. 

Quoique les mêmes considérations doi- 
vent diriger le dentiste dans le choix des 
moyens de fixer les dents artificielles , il 
ae lui est pas toujours possible d y avoir 
égard : de là le grand nombre de ceux que 
Fart a imaginés et perfectionnés. Parmi ces 
moyens , on met^ à juste litre, au premier rang, 
les pivots d'or ou de platine , qui peuvent , 
dans quelques cas , soutenir une série de dents 
comme une seule ; il faut toujours avoir soin 
de les river à la partie postérieure de la dent , 
ou de les fixer par une goupille transversale 
de même métal ^ quand le talon de celle dent 
offre assez d'épaisseur. Quelques dentistes les 
fixent sur la dent , après les avoir taraudés 
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comme une vis ; maïs la substance de la dent 
aiïIacLueé!" élant susceptible de se ramollir , le pas de la 
vis du pivot n'a plus de prise solide, et la 
dent. s'ébranle et tombe. Quant à la partie du 
pivot qui entre dans la cavité et la racine de 
/ la dent, sa longueur doit égaler celle de la 
dent, et sa grosseur se rapprocher du calibre 
naturel de celle cavité ; s'il en est autrement 
dans ces deux cas , la dent a de la peine à se 
maintenir en place. On a imaginé dernière- 
ment de fixer le pivot avec un petit ressort 
à cliquet , qui s'arrête dans une fossette qu'on 
pratique dans la cavité même de la racine; mais 
ce moyen a rinconvénienldeprodoire lé ramol- 
lissement ou même i'usofe des parofs de cette 
cavité , par la sortie et l'introduction trop fré- 
quente du pivot; et, pour le remarquer en 
passant , il est bdn de n'ôter la dent à pivot 
que le moins possible^ et seulement lorsqu'il 
y a mobilité ; ce qu'on doit toujours éviter. 

S'il n'y avoit point de racine, ou qu'elle ne 
fut pas propre à recevoir un pivot, il faudroit 
fixer les dents artificielles, en leur donnant un 
point d'appui sur les dents voisines. Ici se pré- 
sente l'idée d'une ou de plusieurs dents unies 
ensemble, et disposées en coulisse sur les 
côtés. Ce moyen très-simple convient de pré- 
férence à la mâchoire inférieure : à la vérité, 
il assujélit celui qui y ^ recours à quelques 
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précautions , pour ne pas 'déplacer la* dent 
avec la langue , ou en mangeant j mais ce n'est arlIfi^tUt"!* 
pas nn grand inconvénient, puisqu'on peut la 
remettre tout 'aussi facilement ^ sans même 
Tôter de la bouche. , 

Le meilleur moyen de fixer les dents arli'i 
fîcielles aux dents naturelles ^ est d'avoir re- 
cours aux (ils de soie « de chanvre ou de 
bovau, connus sous le nom de pitte de /^a- 
lehcè j ou a ceux d'or ou de platine. Chacun 
dé ces fils a des avantages et des inconvé-- 
niens : les, premiers pàroissent moins j il est 
vrai , raàîs ils i'imbibent de salive^ se cor- 
rompent i donnant iiné mauvaise odeur a lai 
bôàcbe-j'ei irritent les gencives j joignez à 
c^â (]tié lesperisônnés qui en*font usage ne 
manquent' pas ; quand ils sbpt obligés de les , 
changer 9 de les serrer le plus qu'ils peuvent ^ 
dans l'intention d'augmenter la solidité de 
leurs dents artificielles, ce qu'on devroît évi- 
ter avec soin ; enfin , ils se relâchent , et sont 
causé que la dent ou la pièce artificielle re- 
mue au bout de huit jours, tandis qu'elle étoit 
très-5olidé le premier jour. Les fils d'or ou de . 
platine , qu'ils soient visibles ou non , ne don- 
nent aucune odetir à la bouche, ne produisent 
point d'irritation aux gencives , et n'exigent 
pas qu^on les change ^ beaucoup près aus^i 

D a 
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souvent qne lés fils de soie : tÎDsi , on doit 
Sur kt deats moîns cTiiodre rébranlement des dents snr 

•itifcctflici. 

lesquelles ils portent. Et qn^on ne dise pas que 
les fils de métal coupent les dénis ^ il est bien 
reconnu aajonrd'hai que ces fils ne coupent 
pas plus les dents que les autres fils , lorsqu'il 
n*j a pas de mobilité à la fièce artificielle , et 
que , par conséquent , il ne peut y avoir de 
firottemenU En effet , le firottement seul est 
susceptible d'occasionner cet accident ; et c*est 
à le prévenir, que le dentiste doit mettre tous 
ses soins. 

On se bomoit autrefois ^ el oo se borne 
même encore , dans <xrlaines cxMitiéeSy a £ûre 
on seul trou poar le passage de deux fils. An- 
îonrd'hni la saine pratique » forte des avantages 
qa'eUe en retire , donne on trou à diaqne fiL 
Dans beanconp d^occasioos , on fait ces trcMis 
de manière à tirer les fils de droite a gandie^ 
ou de gauche à droite , soit qn*îls aient une di- 
rection boriaontale , oo une direction obCqiie. 
Les derniers rendent la pièce plos stable^ 
mais ik exigent, conune les premiers^ que 
les fils ne soient pas trop serres, sans quoi oa 
force les dénis sor lesqodles oa les attache. 
U faut « à cet ^[ard , snirre les cmwriik «f on 
dâitisie expéffioaeme, qui ne serre les fik 
^ M de^ CMiiKMUe. Dq«s yfcli|nci 
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«nnées ji on a senti qu'il seroît pins avanta- 
geux de lier les dents artificielles arec les dents 
naturelles, au moyen d^ailettes ou de crochets 
qui s*étendent des unes aux autres, en passant 
derrière celles-ci , et qui permettent que des 
fils de substances végétales , animales ou mé- 
talliques , les fixent d'une manière trè&-solide, 
sans exercer aucun effort sur les dents natu- 
relles , et , par conséquent , sans les ébranlcTi^ 
Les ailettes percées pour le passage des fils , 
sont plus avantageuses que les crochets , qui 
sont seulement entourés de ces fils : on peut> 
d'ailleurs , les faire assez longues pour que les 
dents naturelles , sur lesquelles on vent fixer 
les dents artificielles^ soient très-éloignées de 
celles-ci , e^ qu'on ne puisse point apercevoir 
les fils. C'est ainsi , par exemple , que lors- 
qu'il manque trois ou quatre incisives ^ il est 
possible de prolonger la plaque de platine sur 
laquelle on monte les dents artificielles , ptf 
deux ailettes qui s'étendront jusqu'aux {ietites 
molaires , auxquelles on attache ensuite les fils 
de métal. 

Les crochets et les ressorts sont aussi des 
moyens que l'on emploie pour fixer les dents 
artificielles sur les dents voisines ; mais on ju- 
gera facilement combien les uns et les autres 
assujétissent ; combien de soins ils demaa- 
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dent , et combien ou doit peu compter sur leur 
ariificieiiet. Stabilité. Il fftut Cependant en excepter les cas 
où les ressorts sont assez longs pour avoir beau- 
coup de force : tel est celui où se trouve moa 
obturateur«-dentier 9 auquel j'ai été obligé d'a- 
Toir recours , par la nécessité de le nettoyer 
de temps en temps de cette humeur muqueuse 
qui s'écoule des fosses nasales , et qui peut se 
glisser, quoique la pièce soit trè^-exactement 
adaptée, entre celle-ci elles parois de Touver-- 
ture centre nature; sans cette circonstance, 
)*aurois fixé Tobturateur-dentier avec quelques 
fils, comme le malade qui le porte en a en- 
core la facilité. 

Le remplacement des dents perdues exi- 
geant souvent des procédés ingénieux , pour 
•faire disparoitre complètement la difformité, 
il y auroit beaucoup d'autres choses à dire sur 
les moyens de maintenir en place les dents 
artificielles ,soit qu'on emploie seuls ceux dont 
je viens de parler , soit qu'on les réunisse , 
comme quand on se sert du pivot et des fils; 
et spécialement sur ce qu'il convient d'obser- 
ver pour parvenir au but qu'on se propose , 
c'est-à-dire , sur l'élat des parties qui devien- 
nent le point d'appui des dents artificielles; sur 
la manière d'en prendre les mesures , et sur 
les soins qu'elles demandent ; mais ce seroit 
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passer les bornes que je me suis prescriles ; "-^ 

el îl faudroit pour cela entreprendre un Iraîlc aàiûcuîWi. 
coniplet sur les dents arlifîcîelles, matière pour 
laquelle il ne faut pas seulement Texpérience 
d'un seul homme, mais celle du temps. 



LITTÉRATURE MÉDICALE FRANÇAISE. 

Essdi d'une histoire pragmatique de la médecine ; 
par KuRT Spaengel , troisième volume, ( Om- , 
vrage écrit en allemand). Extrait communiqué par 
Jh. Bourges , médecin à Bordeaux , éC après sa 
traduction manuscrite. 

Ow a déjà analysé dans ce journal , d'après la ira- Histoire 

duction de M. Geicer, les deux premiers volumes (i) F^aimaif'pi» 

. , de la medec* 

de ccXto histoire intéressante, dont la littérature mé- 
dicale française auroil été enrichie sans les circons- 
tances malheureuses sous lesquelles les arts et les 
sciences ont gémi depuis long-temps. Quoique cette 
traduction ne soil pas toujours écrite avec goût et 
correction , et qu'on y rencontre de nombreux ger- 
manismes , on a pu cependant juger , par sa lecture, 
du mérite de l'ouvrage en entier. J'ignore si M. Geî- 
gér a continué son travail ; mais je sais qu'un mé* 
dccin , connu par d'autres écrits, a fait annoncer dan» 
les journaux , il y a un an , qu'il alloit livrer à Tim- 
pression une nouvelle traduction de cette histoire* 
Elle n'a pas encore paru; j'avoismoi-mênxe ose tenter 



^i) Voyez tom. 35 , pag. 4o7, et tom. Sg, pag. 189^ 
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cette même entreprise, et j'avoîs' traduit les trois 
Hi toir« derniers volâmes, avec l'intention de ne les publier, 
^agiuaiique ^^ jg j,g m'occuper des deux premiers , qu'autant que 
mon essai auroit eu l'approbation de quelques personnes 
instruites; mais cette annonce ,1e nom du traducteur 
( M. Jourdan) , les renseignemens de quelques con- 
frères de la capitale , mon ëloignement de ce centre 
de lumières et de bons conseils , et la difficulté de 
trouver un libraire qui fît les frais d'une telle entre- 
prise , me déterminèrent alors à tout suspendre. Je 
le fis volontiers , puisque mon travail devenoit , en 
quelque sorte^ inutile , et qu'il auroit été téméraire à 
moi de vouloir me mesurer avec un écrivain qui doit 
mieux faire, et qui peut , en outre , puiser à toutes 
les sources de l'érudition. Cependant , comme une 
annonce peut quelquefois être trop précipitée , et 
qu'elle n'est souvent que la simple expression de l'in- 
tention , j'ai cru que je pou vois , sans nuire aux inté- 
rêts d'autrui , et pour satisfaire la curiosité des mé- 
decins qui ignorent la langue allemande , faire con- 
noître momentanément par extrait les trois derniers 
volumes de cette histoire , d'après mon propre travail • 
J'avoue que cet aperçu ne peut donner qu'une idée 
très-imparfaite de l'utilité et de l'importance d'un 
tel ouvrage, qui ne pouvoit être entrepris par un 
savant plus érudit, plus laborieux, plus vrai et plus 
impartial que M. Sprengel. 

Le second volume traite de l'histoire de la méde- 
cine jusqu'à la fin du 1 5*. siècle. Le troisième, un des 
plus intéressans, est divisé en quatre chapitres, qui 
composent, i®« l'histoire des écoles hippocratiques da 
i6*. siècle ; a^. l'histoire de la réforme de Paracelse ; 
S*, rhisloire de la chirurgie dans le ifi*. siècle; 4** 
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rhistoîre des principales découvertes tnttomiques jas« 

qu'à Harvey. Histoire 

Dans rintroduction du premier chapitre ^ qui est ae U uKdte. 
le huitiëme de l'ouvrage , M» Sprengel dit que }a« 
mais l'esprit humain n'a fait en si peu de temps des 
progrès plus prompts et plus brillans pour l'accrois-* 
sèment des lumières; quoique jamais les restesde l'an-^ 
cîenne barbarie et tous les genres de superstition ne 
se soient montrés d'une manière plus basse et 
plus ignoble; que jamais les fausses opinions n'aient 
été Couvertes d'un manteau philosophique , plus bi« 
sarre et plus ridicule; et que jamais enfin la lumière 
et les ténèbres n'aient lutté avec plus de force et d'o* 
■piniâtreté. 

Depuis que le Dante et Pétrarque avoient fait en- 
tendre les doux soqjs de leurs chants harmonieux < 
les Muses, exilées des autres régions de la terre , s'é | 
ioient réfugiées sous le beau ciel de lltalle , oii elles 
«voient trouvé dans les palais des princes tout l'accutil 
qu'elles pouvoientdésirerXeltecontréenecessad'étre, 
pendant le 16*. siècle, le berceau du bon goût et de l'é- 
tude des sciences et des belles-lettres. Les Grecs, per- 
sécutés et chassés de l'Orient, y furent reçus favora- 
blement; ils apportèrent avec eux les écrits de i'an- 
tiquité, qu'ils regardoient comme des modèles incom- 
parables. Leur étude principale et leur plus grand 
savoir consistoientà rétablir l'ancienne langue grecque 
dans toute sa pureté, et à faire l'examen critique et gram* 
matical de chaque mot , et même de chaque syllabe* 
Leurs disciples furent bientôt inspirés par le même 
enthousiasme , et ils ne furent occupés qu'à étudier 
et à épurer les ouvrages d'Aristote, de Platon, d'Hip- 
pocratc et de Galien avec une altention et un zèle scru- 
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paleaz ; ils portèrent mêma cette T^nératicu) jasqulc^ 
Hfso.re l'idolâtrie. 
àe^lT^S^ Ce goût pour Panliqoilé classique passa Je Tllalir 
en Allemagne, et surtout en France, oh les Moses fu- 
rent accueillies avec faveur et distinction sous le 
règne de François I^. Ses successeurs n'eurent pas 
tous ce même zèle. Il n*j eut vers la fin du i6*. siècle 
que le bon et le grand Henri qui se fit un devoir de 
fonder des éublissemens utiles , et de favoriser Té* 
Inde des sciences. L»' Angleterre suivit à peu près la 
même impulsion. * 

Partout on ne royoit quliumanistes; partout Hns- 
iruction étoit purement grammaticale. Déjà, dans le 
i5*. siècle , on avoit traduit et commenté les ouvrages 
des anciens, pour en former des compilations.Le plus 
ancien de ces recueils est i'yénicelia que G. Yolpt 
fit imprimer. G. Yalla a laissé un abrégé des écrits 
des médecins grecs. N. Leonicenos fut le vrai restau-^ 
rateur de la médecine hippocratique. Snr le nombre 
de ses travaux , M. Sprengel dit que sa lettre à An* 
gelusPolitianus, sur les erreurs de Pline et d*autres 
écrivains , est un monument précieux de son génie , 
de son impartialité et de son esprit de réforme. Il 
ajoute que « depuis mille ans , l'histoire de Isi méde- 
cine a a offert aucun ouvrage dans ce genre qui puisse 
être mis en parallèle avec cette lettre. Th. Linacer 
fil goûter également en Angleterre les avantages de 
la littérature classique. G. Copus , de Baie , marcha 
Sur les traces de ces premiers humanistes de la fin du 
iS*. siècle. On vit bientôt paroitre dans la même 
carrière J*. Winther , d'Andemach , J. Comarius^ 
L. Fuchs» J^. Lange, J*. Gorrce, Jacob Houlier, Du* 
ret, Anutius Foés^ J* Mercurialis , J*« Haoardus , 
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J*. Kaye , ThéoJ. Z^ringer. Ces méJecîns farcnl ceux "5 



qui s'opposèrent avec le pins de force aux opinions Hismîre 
des Arabes j et qui traauisirent , expliquèrent et com- ^e la Bi«<icc» 
mentërent avec le plus de soin « d'exactitude et de 
succès, les écrits d'Hippocrate et des autres médecins 
de l'antiquité. !• B. Montanus , et Mars. €agnati ap- 
partiennent aussi à la classe des principaux commen- 
tateurs des anciens et aux plus célèbres humanistes. 

Les efforts de ces kommes laborieux trouvèrent en- 
core de l'opposition de la part des derniers scolas-* 
tiques, surtout dapf les écoles d'Espagne. Louis Mer- 
cado , médecin ordinaire de Philippe II , fut un de 
ceux qui prodigua dans ses écrits le plus de subtilités 
et de propositions erronées. Je ne saurois , dit $pren- 
gel , mieux le caractériser qu'en It nommant le Tho- 
.znas-d'Aquin de la médecine, ou l'alpha des médecins 
scolastiques. Cette secte trouva un puissant adversaire « 
dans Pierre de la Aamée , dont le principal mérite 
fut d'introduire en philosophie une meilleure mé- 
thode de raisonner, et l'usage des tables, pour mieux 
exposer les objets. J»*. Fernel s'acquit Je lilredcréfor- 
mateur , en faisant Tapplicatian de celle philosophie 
de la Ramée à la médecine, et en introduisant des 
changemens heureux dans la physiologie, la pathologie 
et la thérapeutique. Il fut le premier à s'opposer à 
Tancienne pathologie humorale; il prétendit que les 
fluides ne font point partie intégrante de l'organisme , 
et que, par conséquent, le siège de la maladie ne doit 
elre cherché que dans les parties solides. 

Le docteur Sprengél ^ en examinant l'influence des 
écoles hippocratiques sur la médecine pratique , passe 
en revue les médecins qui , dans leurs écrits , ont 
cherché à concilier les principes des anciens avec les^ 



(6o) 

.mmmmt^mÊm Uées Aes Arabes. Sfmphorîan Champier fat tm At% 

pri^m^tTaue P*"®™^*" 7 *' pu^»'»» plusieurs traités, qui sont sans goAf 
4e lamédec. et de la plus grande insipidité. N. Rorarius fit beau« 
coup mieux. F. Yallesius donna , outre ses commeip- 
tairessur les écrits d'Hippocrate, un traité-ob il jugea 
et rapprocha les principes opposés des médecins an*- 
ciens et modernes. Alexandre de Neuatain^ et J.-B. 
Sylvaticus suivirent la même marche : Fourrage du 
dernier mérite d'être lu pour la bonté de plusieurs 
de ses préceptes. Michel Serre t , dont les opinions, 
devinrent un sujet de persécution , et dont la mort 
fut celle d'un rrai martyr , se montra de mêm» 
comme conciliateur dans son traité sur la nature det 
iirops. 

C'est principaltmcnt dans la fameuse dtscnssion 
qui s'éleva sur le lieu de la saign4$e dans la pleurésie ^ 
» qu'on peut juger combien cette ardeur pour les écrit» 
de l'antiquité a en d'influence sur la médecine pra«* 
tiqtle. Les Arabes saignoient, dans le commencement 
de l'inflammation, dans les points éloignés du lieu af- 
.fecté, surtout aux membres opposés, et ils ne tiroient 
que peu de sang. En lisant Hippocrate , on découvrit 
qu'il avoit dit le contraire, et qu'il prescrivoit de faire 
une abondante saignée dans le voisinage du lieu ma- 
lade. Brissot , médecin de Paris , nourri de la lecture 
des anciens , fut le premier à se prononcer ouverte- 
ment en faveur de l'opinion du vieillard de Cos. Une 
épidémie meurtrière de pleurésie qui régna dans les 
environs de Paris , lui fournit l'occasion de prouver, 
par l'expérience, qu'on pouvoit avec succès saigner in* 
différemment de l'un eu de l'autre bras , à la basî^ 
lique et à la céphalique , et extraire une quantité de 
sang relative à la violence de la maladie. Les suiieS' 
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beareqses de sa méthode lai attirèrent de nombreux ' - 

partisans et de yiolens adversaires : ceux-ci portèrent Histoire 
l'extravagance jusqu'à demander que l'empereur Si^*î^^2J^ 
Charles-Quint décidât la question , en lui exposant 
que l'hérésie de Brissot étoit aussi dangereuse en mé« 
decine que celle de Luther en théologie. Ils auroient 
peut-être atteint leur but , si Charles III , duc de 
Savoie , n'étoit mort, à cette époque, d'une pleurésie^ 
après avoir été saigné suivant les principes des Arabes. 
Cet accident produisit un tel éclat , que le nombra 
des partisans de Brissot fut plus considérable quo 
jamais. Le docteur Sprengel examine avec une atten- 
tion et une impartialité dignes de son exactitude , tous 
les écrits qui ont paru en faveur ou contre celte mé« 
lliode* 

Le service le plus important , que produisit sar la 
pratique cette régénération de la médecine des an<* 
ciens , consiste dans la renaissance de l'art d'ob- 
«erver , et dans l'attention que l'ont mit à suivre la ' 
marche et les effets de la nature. Auparavant les mé- 
decins s'attachoient a garder soigneusement dans la 
mémoire les sentences des Arabes et des Arabistes ; 
ils cherchoient à connoître et à traiter les maladies 
d'après les idées de leurs prédécesseurs , et ils expli- 
qu oient la nature par des hypothèses , sans jamais 
oser outrepasser leurs bernes. Les médecins qui pri- 
rent , au contraire , Hippocrate pour modèle , s'atta- 
chèrent à publier de bonnes histoires de maladies , à 
observer avec sagesse, et à épier avec soin la liaison des 
causes des phénomènes pathologiques , sans avoir re« 
cours à des propositions et à des systèmes arbitraires. 
Ils perfectionnèrent la connoissance de certaines ma-* 
I«4ics; il en observèrent d!auires qui se manifes* 
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(erent oa qai farent aperçues à cette époque poar la 
Histoire première fois. 
Se U médu^ ^^ lèpre fut mieux ëtudie'e ; on distingua ses dif- 
férentes espèces , ses causes et la meilleure manière 
^e les traiter. On suivit les progrès de la maladie vé- 
nérienne, qui, dansles premières années du i6*. siècle, 
conserva quelque chose des formes de la lèpre. Ce fut 
après la trentième année de ce même siècle que la go« 
norrhée devint symptôme de la maladie rénérîense , 
qui , dès lors , fut moins épouvantable par ses ac* 
cidens et moins meurtrière. JP*. de Yigo trouvoit en 
i5i5 la plus grande ressemblance entre le safath et 
la Térole } et il pensoit que le même traitement con- 
venoit à Tan et à l'autre. Paracelse montra ritafliiencc 
que la vérole aveit eue sur presque toutes les autres ma- 
ladie^. M. SpreBgel expose quelle étoît à cette époque 
]a tbédrie de cette affection , et les noms qu'elle reçut. II 
donne la description d*une maladie contagieuse qui 
régna épidémiquement en Moravie en 1577 , et qui 
avoit de grands rapports avec la maladie vénérienne. 
II désigne, dans l'histoire de sts méthodes curatives , 
)*époque à laquelle on a fait usage extérieurement et 
intérieurement du m.ercurey et même des prépara- 
tions d'or. 

Le scorbut, qui avoit déjà été observé, le fut encore 
d'une manière plus particulière dans les vojages de 
long courS; et dans les épidémies qui se manifestèrent 
dans certaines contrées. On étudia avec plus d'exac- 
titude ce qui a rapport à ses causes, à son traitement 
et à ses anaîogies avec d'autres maladies. 

La coqueluche fut mieux observée en i5io, oii elle 
régna épidémiquement en France. Elle fut traitée , 
suivant la coutume des cco!es de ce temps, par lestrop 
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i9e coquelicot, auquel elle doit son nom. Il se mani- 
festa un« seconde épidémie en i58o , qui fut ac*- Hinoî 
compagnée d'une constitution pestilentielle qui par- F«jîn»»yq"« 
courut presque toute l'Europe : il mourut à Rome 
9000 enfans par suite de cette maladie. Craton de 
KraftheimetDî'omëde Cornarius l'observèrent dans le 
midi de l'Allemagne , et la considérèrent en quelque 
sorte comme une fièvre catarrhale. Stoll pense que 
cette épidémie I au moins dans "Vienne, ne fut autre 
chose qu'une affection de poitrine bilieuse. 

On nota des péripneumonies épidémiques qui con- 
tribuèrent également à réveiller l'esprit d'observation^ 
et à donner aux médecins des préceptes plus certains 
sur le traitement ^e ces maladies. 

C'est dans le même siècle que se montra la maladie 
longroise, qui est une fièvre putride unie à des symp- 
tômes nerveux , violens et malins. Elle parut dans 
l'année i566 , au milieu de l'armée impériale cam- 
pée près de Comore , dans une contrée très^maréca^' 
geuse. Th. Jordan est celui qui l'a mieux décrit'* 
Elle ne doit pas être confondue avec une autre qu'on 
a nommée Tschœmœr, et dont Tobias Cober a donné 
une description : celle-ci consiste principalement dans ^ 
un violent dégoût , avec nausées , grande foiblesse et 
pjrosie. 

Il est encore fait mention d'une maladie remar- 
quable , nommée en allemand Kriebel krankeit ( ma- 
ladie avec fourmillement), qui attira particulièrement 
l'attention des médecins du i6*. siècle; elle régna 
épidémiquement dans certains pays oii les habitans 
avoient une mauvaise nourriture , et faisoient usage 
de grains altérés ou ergotes: il en résultoit des four* 
millemcns et la gangrène des extrémités. 
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Avant de passer à l'examen d^s constilations pes- 
g. . tilentielles qoi se montrèrent si fréquemment , le 
pragmatique docteur Sprengel nous donne les caractères des dif* 
' fërentes épidémies de la fièvre pétéchiale^ qui fut alors 

regardée et traitée comme une maladie particulière ; 
telles furent celles qui régnèrent dans l'Italie snpé* 
rieure en i5o5, et dans l'hiver de iSajk i528; cell^ 
qui ravagea les environs de Poitiers , d'Angouléme f 
de la Rochelle et de Bordeaux en i557 , et que Rujter 
a décrite ; celle que André Treviso a vue en Lom- 
l>ardie en 1587 } celle que Octavian Roberto a traitée 
4 Tarente en iSgi. Salins Diversus y Craton dt 
Kraf iheim , Roderic de Fonseca et Mercorialis don* 
nèrent des idé^ particulières sur ces fièvres pété* 
chiales. 

11 n'est point de siècle dans lequel on ait observé 
plus d'épidémies pestilentielles ; mais il est à remar* 
quer j même d'après les réflexions de quelques mé- 
decins de cette époque , qu'on. a compris quelquefois 
sous le nom de peste d'autres maladies de mauvais 
caractère. U se manifesta des épidémies pestilen- 
tielles dans l'Italie supérienre en i5a8 9 dans le midi 
de la France en i554 ? à Fribourg dans le Brisgau en 
i564 > aux environs de Montpellier dan& la même 
année , dans Paris en i568. Les plus meurtrières fa-> 
rent celles de 1674 ^ 1577. La théorie de ces maladies, 
la recherche de leurs causes et leur traitement, décrits 
dans les ouvrages les plus estimés de ce temps , ne 
peuvent satisfaire toujours celui qui ne veut voir que 
)a nature et les résultats de l'exacte observation. Oq 
avoît recours dans le traitement au régime et aux anr 
tidotes* Le premfer consiste it surtout dans des 
moyens préservaûfs et dans la purification de Tair 
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'uageux, brouil. 

^ CouTert. 
^luie fine, brouil. 
~ioaTCTt,brouiU. 
Idem, 
INuageux. 
^ et léger brouîL 
Ig.nuag. , brouil. 
Ciel superbe. 
• et léger brouil. 
IdetiL, 
Idem. 
Idem. 
Idem» 
[L^g. nuag. , brouil. 
Petits nuages. 
Couyert. 
Srouillarâ épais. 
*ouT. , lég. brouil. 

Trés-nuageux. 
louv. , lég. brouil 
"rés-nuag. , brouil. 

CouTert. 

Nuageux , brouil. 

Idem, 



ION. 



Idem, 

Couvert. 

Petite pluie. 

Couvert. 

Tés-nuageux. 

Couvert. 

Nuageux. 

Très-nuageux. 

Nuageux. 

Très-beau ciel. 

Idem, 

Idem. 

Idem, 

Idem, 

Idem, 

Idem. 

Pluie. 

Idem. 

Couvert. 

Trés-nuageuz. 

Idem» 

Idem. 

Couvert. 

Très-nuageux. 

Idem. 
Légers nuages. 



I ijégc r» nu 
I Nuageu.. 
j Couvert par intcrr. 
I Pluie fine. 

Nuageux. 

Couvert. 

Beau ciel. 

Nuageux. 

Beau ciel. 
Idem, 
Idem. 

Idem. 

Idem. 

Idem. 

Idem. 

Idem. 

Pluie. 

Beat^ ciel. 

Nuageux. 

^ Beau ciel. 

Pluie, tonn. à 3 h. 

Très-nuageux. 

Pluie à 9 heures. 

Très-nuageux. 

Quelques nuages. 
Beau ciel. 



I 






N..... a 
N.-E.. II 

E a 

ent a soufflé du < |-^- | 

s.'-o*! 4 

O a 

N-O.. 3 



TMEtM. DES CAVES. 

Le i»' . 11,0976. 
Le ffi..- i3)0975. 



1 



ir du baromètre suivant l'échelle métrique, c'est-a-dire ^ 
^ qu'on emploie généralement dans les déterminations des 
*ite élévation du baromètre et dn thermomètre observé* 
^ d'où il sera aisé de déterminer la température moyenne 
^quent son éléTation ai»-defsiis du nitean de la mer. La 
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qu*oti croyoit obtenir , en faisant brûîer delà corne, 

de ]a poudre à canon , etc. Les antidotes les plus Hutoir*» 

estimés éloient la ihériaque et le mithridale. On pr»«maiiq'«i« 

■%• , . . , de la liiëdcG» 

discirta sur l'emploi des vésicatoires. Paré recem- 
manda le camphre. On conseilla des plantes aronia** 
tiques et des teintures. Le bol d'Arménie, le bézoarcl 
et les pierres précieuses perdirent beaucoup de leur 
crédit. L'antimoine fut prescrit comme antidote, dan» 
]a pesle qui ravagea la Bohême en 1662 ; il fut pros- 
crit en France par un arr6l dn parlement de Paris de 
i566. Les préparations d'or ,jde mercure et d'autres 
sels minéraux, n'ont pas eu beaucoup de succès dans 
le traitement de celte maladie. Les avis furent très- 
partages sur les avantages et les dangers de la sai- 
gnée; on la regarda généralement comme dange- 
rense. Les médecins qui ont écrit sur ces épidémies 
sont nombreux, et appartiennent en général à la classe 
des meilleurs observateurs. 

M. Sprengel , après avoir débrouillé ce cahos de 
l'histoire de notre art , donna un court aperçu de la 
TÎe et des ouvrages des plus grands observateurs du 
16®. siècle. 

-N. Massa est un des preraîersi II s'est occupé sur- 
tout de la maladie vénérienne et de la peste. Ses lettres 
renferment de bonnes observations et de sages con- 
seils. J'y ai trouvé , entr'autres , dit netre historien , 
une observation détaillée d'une douleur de la face, 
qui comraenj^a dans l'angle de la mâchoire infé- 
rieure-, elle étoit des plus violentes, et empêchoît la 
mastication et la déglutition. Il n'y avoit aucun gon- 
flement sur le lieu douloureux ; on y remarquoit seu- 
lement un peu de rougeur. La malade étoit une femme 
de 45 ans , dont les règles étoient supprimées depuis 

Tom. LL -r ^''- 2 1 7. — Septembre* E 



^M— ■ '1 ans. Il attkîbna en parlie la cause de cet accident i 
Histoire celle circoDStance ; mais il y aperçut aussi un vice 
pr««;inatique vénérien , quoiqu'aucun signe ne l'indiquât. 

Amalus^ de Portugal , a laissé un recueil volumineux 
d'observations , parmi lesquelles il y en a de bonnes 
et d'instructives ; d'autres qui sont médiocres et sur- 
chargées d'érudition ; plusieurs prouvent la super-^ 
slition et la crédulité de l'écrivain, grand partisan 
de Gàlicn. 

J'* . Craton ,de Kraf iheim ,est dunombre des meil 1 eurs 
observateurs de ce siècle. Un de ses premiers travaux 
fui une thérapie à l'exemple des Grecs, dans laquelle 
il ne s'éloigne point des principes de Galien. Ses an- 
tres ouvrages renferment un petit nombre de bonnes 
observations : on y trouve , par exemple , la cure re- 
marquable d'une goutte confirmée , obtenue par un 
régime de vie sévère^ et par l'usage seul du lait. 

Aloysius Mundella essaya de mettre en faveur Im 
médecine grecque ; il publia plusieurs observations 
sur la cure des fièvres par le changement de régime , 
et sur les avantages de Touverture de la veine ranine 
dans la suffocation imminente. 

Tfaadd. Dunus a laissé des observations rares. Victor 
Trincavella , prolecteur du bon goût , recueillit les 
consultations de plusieurs de ses contemporains , dans 
lesquelles on reconnoit parfaitement l'esprit du siècles 
elles renfermant un grand nombre d'histoires d^ 
maladies , oii la sympathie nerveuse joue on rôlepriQ<« 
cipal. 

Franc. Yalleriola , Reinerus Solenander et Dio« 
mède Cornarius sont compris dans la classe des méde- 
cins observateurs de cette époque. 

L'puYcrtarçdes oadarrea devint un poissant secoars 
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pour rélude et ta connoissance âes maladies ; mais ■^— ■— ■ 
alers , comme encore aujourd'hui , on confondit Hiiioiie 
souvent dans ces recherches !es effets avec les causes. P'^f''»**^?"* 
Le célèbre Barth. £ustachi fut un des premiers à 
se livrer aux observations anatomico- pathologiques. 

Jusqu'alors on avoit cru qu'il n'y avoit de calcul 
que dans la vessie et les reins : J°. Kentinaûn » m('- 
decin de Dresde , détruisit cette erreur , en publiant 
un recueil précieux d'observations sur des pierres trou^ 
vées dans d'autres parties du corps humain. La pre- 
mière observation a rapport a une céphalalgie chro- 
nique qui fut incurable , et dont la cause étoit une 
pierre de la grosseur et de la forme d'une mûre, trou- 
vée dans le cerveau. Il parle de plusieurs autres pierres 
qui avoient leur siège dans différenles parties da corps. 

Marcellus Donatus , Schenck et Forestus prou* 
vèrcnt que le cœur pou voit être sujet à l'inflammation 
et h d'autres altérations , sans que la mort en fût une 
conséquence certaine et absolue , ainsi que les an- 
ciens médecins l'ont cru avec Galieo. 

Nous devons à RembertDodoens un nombre con- 
sidérable d'excellentes observations anatomico-patho« 
logiques. Il remarqua, le premier, l'inflammation des 
muscles dubas-ventre, que Franck anotée tontnouvel- 
]ement sous le nom de peritonitis muscularis, 

Jn. Schenck,de Graffenberg, est un nom respectable 
pour tout ami de l'art. Quoique l'esprit de son siècle 
^'aperçoive dans plusieurs de ses écrits , on voit ce- 
pendant qu'il faisoit ses efforts poui^ secouer le joug 
de l'autorité et de la superstition , et pour s'en rap- 
porter à la nature seu^e. 

Félix Plaler se rendit recommandable par la col- 
lection d obserratioQS , oii l'aitenlion est dirigée pria- 
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cipalement sur les suites et les effets des passions , et 
Histoire g^yj essai de nosolofirie. 

pragmatique ^ ^ 

de laméd^c. Le recueil de Pierre Foreslus a été classique non- 
seulement pour son siècle , mais encore pour les siècles 
suivans. Ses faits sont décrits avec une exactitude qiû 
n'éloitpas ordinaire. Il ne recherche point les cas. 
rares ^ il donne les phénomènes particuliers de la ma- 
ladie, avec toute la fidélité et la simplicité d'un homme 
vrai et impartial , et d'un médecin plein de sagacité et 
de pénétration. 

Pierre Salius Diversus publia , outre ses observa-^ 
lions sur la peste , d'autres faits sur les maladies pro- 
pres à certaines parties. Sprengel croit qu'il a observé 
le premier une vraie. inflammation de la substance 
corticale du cerveau , qu'il distingue exactement de la 
phrénésie, avec laquelle elle avoit clé confondup. 

Marcel lus Donatus a laissé des observations qui ne 
sont pas sans niérite. Il trouva que la cause d'un vo- 
missement chronique consistoit dans la callosité de 
l'estomac. Fernel avtiît déjà osbservé l'état, cartilagi- 
neux de l'ouverture supérieure de cet organe , comme 
cause d'une maladie grave et chronique. J.-B. Co- 
dronchi décrivit cette affection d'une manière plus 
particulière. 

On peut citer encore d'autres médecins qui se li- 
vrèrent à l'étude de la médecine grecque , et à l'ob- 
servation : tels furent Roderic Fonseca , Clément Cle- 
mentinus,Pi€rre Bairo,Jason de Pratis, Benoît Vettori, 
Donatus Ant. Allomare , Christophe de Vega , J». 
Fjenç, Horace Augenius, J^. Riolan, Nicolas Lepuis, 
J'^. Heunius, Guido et Julien Guidi , Louis Sestala. 

L'étude des signes dans les maladies acquit l'im- 
portance qu'elle méritoit : on rassembla exactement 



ce que les anciens, et surtout Hippocrate^ avolent écrit — — — ■ 
sur la séméiolique) et on en forJiiia un corps de doc- Histoire 

trine. pragmatique 

de h, m«dec. 

Les jours critiques, négligés parles Arabes et leurs 
partisans, devinrent l'objet de nouvelles recherches. 
Les uns voulurent le? expliquer par des idées astro- 
logiques, et les autres par le mélange de différentes 
cauaes matérielles des maladies. 

. L'uromancie, qui faisoit auparavant un point im* 
portant du charlatanisme, fut mieux jugée. Scribo- 
nius , J. Lange , Èruno-Seidel , P. Foreslus et Dio- 
mëde Cornarius s'élevèrent contre ses abus , et Axèrent 
]es principes d'après lesquels on peut estimer Tétat 
du corps par la vue des urines. 

3^, StruthiuSy Léon Rogani, Capivacci , Fyens , 
Hercule Sassonia , se consacrèrent à la doctrine du 
pouls , dans laquelle ils iutroduisirent des divisions * 

trop subtiles et des explications trop hypothétiques.. 
Colui qui donna les meilleures idées sur cette doc- 
trine, (ut Prosper-Alpin , regardé à juste litre comme 
le père de la séméiotique. Il a recueilli avec saga- 
cité , pénétration et jugement, les sentences d'Hippa* 
crate , dont II a formé un tout régulier , ^auquel il 
^ joint les résultats de son expérience. Jacob Lom- 
niius; , £mil. Campolongo , Th. Fyens, Jacob Auber , 
écrivirent également sur la séméiotique ; mai$ leurSv 
joanuels sont beaucoup moins estimés que l'ouvrage 
de Prosper-Alpin. 

( La suite de cet article au prochain cahier, ) 
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Mémoire sur Torigine et la nature de la pUque po^^ 
lonatse ; lu à la séance littéraire privée de FUni^ 
versiié de Ifilna , 1814 ; P^r M. le professeur 
Joseph Faanck.. 

Afràs avoir parcoaru celte brochure , je me sois 

SurUplîqua ^rië : 
polouAi»* 

O emcas hominwn vnenUs l Opedora cœca l 

parce qu'il m'a semble que Fauteur , d'un bout à 
Tautre de sa dissertation , s*étoit perdu dans le vague 
des hypothèses* Rien nVst y d'ailleurs , plus propre à 
justifier les doutes qui se sont élevés au sujet de la 
• plique , que laveu même de M. J. Franck , sur la 

multitude des opinions êtiologiques , attachées à cette 
prétendue maladie* On ne rencoalre poiat nne pa- 
reille vacillation d*avts à Tégard des objets patbo- 
logi(|aes qui tiennent à un principe exactement re- 
connu > et à un caractère constant : tels sont la syphi- 
lis % le scorbut , la peste , la variole y plosieors sortes 
d^ fièvres essentietles , etc. Ces maladies ont une 
marche dialincle les unes des autres « et la différence 
lit Itnis f4éno«nèiies n^exdnl pas cette nnifomûté , 
4Mit chaei me 4*tlhs reçott le titre de nudadîe smi 



I^MHrfm s» ssK«n eacfire anjondlmi i établir , 
ihMS wa SRScwaffS el acMesaie ^ le rapprocbeoient hy- 
pMhtti^ i n^ de 4iv«nes csNms iaaa^waires attnWnes 
Ml ttiA w m a ^ c« cberdiant ton|OMi è in i i mc i In 
Sf«)e ^ Int s«it «pplioaUe ? C«8t f«e rreileinent 
cette uMiUdie n^'n |Ntt I Vùste n c e qp'^Mi hù prfie ^ et 
5^^e!)3e ne dMt ^Ire <c«ll$a»A^r^e <fne ewmme na acci- 
dents ]A% J«s« Francà > fonte d^nmr Tcaln saiàr ce 
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point de vue , est en conlradîctîoti arec laî-mérae : 
car il ne peut ctîsconvenir que , partout où Ton s'est SurUjpiique 
adonne , en Pologne , aux soins détailles de la pro-* 
prêté , l'endémie factice et mécanique dont il s^agit 
a disparu. Assurément c'en est asses pour qu'elle ne 
soit qu'un effet direct de la caase contraire. Ce- 
pendant le professeur de Wilna persiste a nier 
celle - ci , et à débiter , sur le vice triclioma«- 
tique, de vaines conjectures , tant de l'inventien de 
leurs auteurs , que de la sienne propre ; k l^instar il 
peu près de ce que nous connaissons du roman su- 
ranné des laits répandus. 

Aussi l'accident que l'on s'efforce de perpétuer , en 
refusant d'en assigner et d'en combattre le vrai prin- 
cipe ,. doit-il plusieurs siècles d^existence , en grande 
partie, aux divagations médicales et k Vobscuration 
de la science : aussi voit-on que les individus ^ at<* 
teints du plica , sont de suite exposés à divers, acci- 
dens graves , parce qu'il n'est point indifférent de 
vivre avec l'entourage , amoncelé sur la tête ^ d'un 
foyer infect de cheveux mêlés. Qumque beau- 
coup de porte - pliques continuent à jouir de la 
santé , il n'y a pas moins de nombreux exemples d'an 
état morbide , que des sujets moins robustes ne 
peuvent surmonter. 

Chez ces derniers , la variété des accidens se me* 
sure , en outre , aui^ dispositions antécédentes , aux v 

idiosyncrasies et aux maladies concomitantes. Avec 
un tel ensemble de causes et d'effets , il ne peut y 
avoir rien d'uniforme ni de constaUt , qui puisse au- 
toriser à reconnoltre , dans la saleté irichomatique y 
une maladie sid generis ; et l'observateur sans pré- 
vention reporte sa pensée sur cet accident primitif^ 

E4» 



dont îî veut Jeduîre les conséquences propres à la 
Sur la p!iqi:c véritable analyse de son objrl. 

Hooaue. Qu'est-il besoin que M. Jos. Franck nous en- 

tretienne des rêveries de Wolfram ou d'autres, qui 
ont prétendu faire de la plique une niodiiîcalion de 
la syphilis ou des scrophules ? Dans une hypothèse 
aussi gratuite, la plique, devenant une espèce du 
genre que l'on s»îppose , n'est plus rien par elle- même , 
* si ce n'est ce que la malpropreté voudra toujours 
-qu'elle soit. Peu nous importe de savoir que M. Schlé- 
gel , de Moscow , fasse dépendre la propagation de 
la piiquc d'une altération occulte des cheveux qui 
repoussent après avoir été rasés! Dans l'imaginalioa 
de cet auteur , faut-il l'en croire , la propriété du 
rasoir ne ressemble point à celle des ciseaux. Au 
reste, nous n'en apprenons pas âavsntaç^e , lorsqu'on 
nous dit que la plique est peut-être une espèce de 
goutte qui a changé de siège, pour faire sa crise sur 

)es cheveux Voilà ce que l'auteur appelle 

^es opinions accrédiiées ; mais M. Jos. Franck ne 
les discute qu'afin de mieux faire ressortir la sictme: 
il ne s'agit rien moins, selon lui , en assimilant la 
plique à la lèpre , et même au canc^er , que de par- 
vemr à une cure spécifique, à l'aide de la ciguë mê« 
Ice au soufre, sans oublier rusag(» simultané de la 
pervenche. Avec de fausses analogies , nous pensons 
que tout le reste doit s'en suivre , et qu'il n'y a plus 
à douter de rien. Cependant tous les lecteurs ne se 
prêteront pas aux illusions de M, Jos, Franck : Crû'^ 
dat judœus Àpella ^ non ego* 
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Mémoire et observations sur la réunion immédiate 
de la plaie , après V amputation circulaire des 
membres dans leur continuité , et spécialement 
(Hprès V amputation de la cuisse y lus à la Classe 
des sciences physiques et mathématiques de VlnS" 
iitut y le 21 mars i8i4> /?û'"M. Philib. -Jos. Roux, 
chirurgien en second de Vhopital de la Charité , 
professeur d*anatomie , de physiologie et de chi- 
rwrgie , membre-ad joint de la Société de la fa^ 
culte de médecine de Paris , de la Société me- 
dicale d' émulation , et de plusieurs Sociétés sa- 
vantes , nationales et étrangères , etc. ; suivis 
du rapport fait à l'Institut , par MM. Perct et 
Deschamps, dans la séance du 2:5 juillet i8f4î 
et d'une observation sur un strabisme divergent 
dts l'œil droit , guéri sur un sujet adulte , gui en 
étoit affecté depuis son enfance, ( Cette observa- 
tion a été insérée dans ce journal , t. 49^ p. 582. ) 

La réunion immédiate des plaie $ qui résultent de 
l'amputatiou circulaire des membres dans leur con- Réunion ira- 

, , , -fil médiate <îe la 

titiuite , qaoïqfie généralement usitée depuis long- plaie , api è» 
temps en Anglelrrre, est loin d'avoir okbteuu la même l'*™P"^*t- 
faveur chez les autres nations éclairées de l'Europe. 
L.a plupart des traités généraux de chirurgie , pu- 
bliés jusqu'à ce jour, ne parlent de celte méthode , 
autrement connue sous le nom de méthode anglaise , 
que d'une manière vague ; beaucoup , inéme des plus 
nxodernes , n'en disent absolument rien , et aucun ne 
donne des règles assez précises sur son exécution : de 
sorte qu'on peut raisonnablement penser, avec l'au- 
teur, qu'elle ne.compte encore qu'un petit nombre de 
partisans ^ malgré les efforts que quelques chirurgiens 
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français ont faîls pour la propager. C'est pour suppléer 
Beunion im- «u sileuce Que les auteurs ont cardé sur cette mé- 
plaie , npiè» thode , et pour engager les gens de Part k l'adopter ^ 
'^ * en leur en démontrant les avantages , et leur ensei- 
gnant à la pratiquer convenablement^ que M. Roux 
paroit avoir entrepris le mémoire que nous allons 
analyser. 

Apres avoir tracé succinctement Thistaîre de la 
réunion immédiate de ]a plaie , à la suite de l'am*^ 
putation circulaire des membres ^ et spécialement de 
celle de la cuisse , notre auteur prouve que cette der- 
nière partie est celle oii cette réunion est le plus avan- 
tageuse. Néanmoins il ne prétend pas qu'on évite » 
par cette méthode , toute 6i>ppuration ^ que les or- 
ganes divisée ne deviennent le sîége que de l'inflam- 
mation adhésive, et que l'agglutioa tien a'eo puisse 
faire dans un laps de temps trës-^court. « La forme 
de la plaie., son étendue considérable, la multipli- 
cité des parties , trës-difFérentes entre elles par leur 
structure et leur vitalité , qtii ont été intéressées , et 
qu'il s'agit de mettre en contact les unes avec les 
autres ; enfin , la présence des ligatures par lesquelles 
il a fallu suspendre reffusiofi du stmg , et qu'il faut 
laisser en place jusqu'à Tentiëre oblitération des vais- 
seaux f sont autant d'obstacles à ce que la consolida- 
tion du moignon soit aussi prompte qu'on pourroil 
le désirer. » Mais la suppuratien est toujours beau- 
coup moins abondante et motus longue que dans les 
plaies qui guérissent par cicatrisation. £st-il vrai » 
comme on l'a avancé , que la réunion immédiate di»* 
pose aux hémorragies consécutives , et que , lors- 
qu'elfes ont lien , elles peuvent être méconnues, et de- 
venir plus funestes que dans tonte autre circonstance , 
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parce que la plaîe étant exactement reunie à l'exlé- 
rieur , et je sang ne trouvant , par conséquent , au- Réunion iin- 
cune issue au dehors ^ ce fluide s'amasse dans Texca- ijlaie , a^nèt 
vation du moignon , 8*infiltre dans les interstices des *°^^" 
asuscles , et y produit un grand désordre? M. Roux 
répond négativement à cette question , d'après sa 
propre expérience. Il avoue qu'on a allégué des faits 
contradictoires à ceux sur lesquels son opinion est 
appuyée , et il les regarde comme partant de sources 
trop pures 9 pour en contester la vérité ; mais il re- 
marque que le procédé mis en usage par quelques 
praticiens diffère essentiellement ^ sous plusieurs rap- 
ports , de celui qu'il emploie ^ et il demande si ce 
n'est pas à la différence des moyens qu'il faut attri- 
buer celle des résultats. 

JDe là , l'auteur passe k l'exposition des précautions 
qu'il conseille de prendre^ quand on se propose de réu- 
nir la plaie par première inteotion a la suite d'une 
amputation de la cuisse. Parmi ces précautions , les ' 
unes sont relatives à l'opération , et les autres k la 
réunion. Cellès-Ià consistent k ne pas conserver trop 
de tégumens, c'est-à-dire, à les disséquer à peine , 
après en avoir fait la section circulaire \ et à s'atta- 
cher , au contraire , k conserver aux muscles une 
très-grande longueur , eti ne se l>ornaBt pas à cou<-> 
per séparément les superficiels et les profonds, et 
ceux-ci au-dessus des premiers ; mais en cernant aussi 
le fémur dans toute sa circonférence, afin de le dé- 
tacher des parties qui adhèrent à sa surface , et de 
pouvoir le couper au-dessus de l'endroit correspon- 
dant à celui oii les muscles profonds ont été d'abord 
divisés. Le membre étant séparé du corps, les pré- 
cautions qui restent à observer sont de lier jusqu'aux 
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plus petits vaisseaux ct'oii l'on voit couler le sang ; 
lîetnuon ii^». ^* rapprocher les chairs en deçà ée rextrëmîté tron- 
inédiatedelâ quée de Tos , et d'an côté à l'autre , de nianiëre â 

plaie , api«s * . ... 

Tajuputat. avoir une plaie verticale qui favorise récoulement du 
pus et du sang , s'il survenoit uoe hémorragie con* 
sécutive ; de rassembler toutes les ligatures dans 
l'angle inférieur de cette plaie ; de n'appliquer les 
bandelettes d'emplâtre aggluliuatif f destinées à as«- 
sujétir dans un contact mutuel les différentes parties 
molles du moignon , qu'après avoir placé sur les 
deux cotés de la plaie deux tampons allongés de char* 
pie , qnî font l'office de compresses graduées, et as^ 
surent la réunion du fond même de cette plaie ^ de 
laisser libre l'angle inférieur dans l'étendue d'un 
pouce environ^ et., après avoir couvert la plaie de 
plumaceaux enduite de cérat et de giieauz plos épais 
de charpie sèche , d'assujétir Je tout par un bandage 
contentif ^ sans exercer la moindre compression , ui 
sur la longueur du moignon ^ ni sur son extrémité. 

Pour rendre plus frappans les avantages de la réu- 
nion immédiate , M. Roux compare les phénomènes 
qui raccompagnent avtfc ceux de l'autre méthode de 
traitement. Il résulte de ce parallèle , oii rien n'est 
«xagéré , que , dans cette réunion , l'irritation est 
beaucoup moins vive que dans la méthode ordinaire^ 
qu« les malades nVprouveot consécutivement à l'o- 
pération , qu'une douleur fort légère ; que l'engorge- 
ment inflammatoire est, pour l'ordinaire > bien moins 
considérable que lorsque la plaie a été remplie de 
charpie } que souvent même le moignon est k peine 
un peu plus rénitent , un peu moins souple que ne 
réîoit le membre avant l'opération } que les panse* 
mciis sont plus simples | plus coarU et moins doo» 



iiuoQ ta'« 
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lonreux ; que la fièvre est toujours tres-mocle'rée, et 

'a suppuratioa peu abondante; que l'on n'a à-redoO' ^^^i, 

^er ni les spasmes , ni le te'lanos , ni aucun autre de nj^^i'^^^^deia 

' plaie , aprj% 

ces accidens qu'on observe si fréquemment dans la Tamputat. 
pratique contraire ; que la saillie de l'os ne peut ja- 
luais avoir liei^; que le moignon reste charnu, ferme, # 
arrondi , et plus propre à être placé commodément 
dans l'excavation d'un cuissard ; en^n , qu'en 25 , 
5o OQ 55 jours au plus^ la formation d'une cicatrice 
linéaire et solide est le résultat de cet heureux traite-^ 
ment. 

M. Roux termine son ménjoire par le récit d'ua* 
assez grand nombre d'observations fort intéressantes , 
toutes tirées de sa pratique particulière , qui servent 
à la fois de fondement et de preuve à sa doctrine 
sur I<< réunion immédiate. Quoique partisan déclaré 
de celte réunion , après l'amputation circulaire des 
membres, il ne pense pas qu'on doive la consacrer 
comme une méthode générale , et qu'elle soit éga- 
lement convenable dans tous les cas indistinctement. 
D'abord , à ne considérer que le membre même dont 
l'amputation est indiquée , la réunion iâU médiate de 
la plaie , bien qu'admissible au bras comme à la 
cuisse , n'offre cependant pas , selon lui , des avan- 
tages aussi grands dans le premier de ces deux mefti- 
bres que dans le second; parce que l'amputation en 
est communément moins grave ; qu'on peut , avec 
moins de risque , abandonner à el!e-miéme la plaie 
qui en résulte ; que la disposition et la forme du 
moignon sont des choses à peu près indifférentes, etc. 
La réunion immédiate lui paroit encore moins indi- 
quée à i'avant-bras qu'au bras, et devoir être entiè- 
rement rejetée après l'amputation de la jambe. Dao9 
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ce dernier membre , en effet , les parties dures sont 
Bénniooim- trop volumineuses ^ relativement aux parties molles 
«Lu*^*^^!* ^**i les entourent, et celles-ci sont trop adhérentes 
'amputât. aux premières , pour qu'on puisse conserver aux 
muscles beaucoup de longueur , et scier les os bien 
au-dessus de l'endroit ou ils ont été divisés. On est 
donc obligé de se borner à conserver assez de peau 
pour recouvrir le moignon , et préparer par-là une 
cicatrisation facile et prompte. En tentant la réunion 
immédiate , on mettroit seulement les tégumens en 
contact avec les chairs divisées, ou une surface os* 
seuse très-grande , et l'agglutination ne pourroit avoir 
lieu. L'àvant-bras se trouve dans des conditions ana«- 
logues : il y a surtout , comme à la jambe , à moins 
qu'on ne complique beaucoup le procédé opératoire , 
impossibilité de cerner les os , d'en détacher les 
muscles dans une certaine étendue, et de conserver 
k ceux-ci une longueur relative très-considérable. 

Mais la réunion immédiate n'est pas seulement plus 
ou moins avantageuse « eu égard au choix du membre 
dont on veut faire l'amputation ; elle peut aussi être 
contre-indiquée , même à la coisse, par certaines cir- 
constances accidentelles. Ainsi , lorsqu'un membre 
a été écrasé par l'action d'un corps fortement con- 
tAidant , comme une très-grosse pierre , la roue d'une 
voiture pesamment chargée , etc. , ce seroit en com- 
promettre les résultats que de la tenter , parce que , 
bien qu'on ait eu soin de pratiquer l'amputation au- 
dessus des limites apparentes du désordre , les par- 
ties molles du moignon , qui ont ressenti les effets 
de la contusion , ont une grande tendance à devenir 
le sirge d'un engorgement inflammatoire considé- 
rable , et à suppurer pendant long-temps. On n'em- 



)>1oieira pas nop plus cette méthode clans les ampu- 
tations nécessitées par des maladies accompagnées de Réunion inu 
douleurs habituelles > ou d'une suppuration abon- "•«^'•ted^U 
damte , ou de ces deu^ choses k la fois , on qui , seu- l 'ampuut.; - 
iernent très -lentes dans leurs progrès , ont pour symp- 
toiue l'amaigrissement du membre malade , surtout 
si cet amaigrissement est porté jusqu'à l'atrophie. 
Dans ces dernières circonstances , M. Roux regarde 
l'amputation k lambeaux comme présentant de très- 
grands avantages , principalement à la cuisse , en ce 
qu'on peut, mieux que par l'amputation circulaire y 
conserver aux chairs une longueur considérable, et 
qu'il est également plus facile d'assurer une coap- 
tatîoD exacte entre deux lambeaux, qu'entre les deux 
cotés de la plaie qui résulte d'une amputation cir* 
culaire. 

JXotre auteur a semé son mémoire d'un grand nom*** 
bre de remarques aussi judicieuses qu'instructives 
sur divers points de chirurgie-pratique. Parmi ces 
remarques , auxquelles nous ne croyons pas devoir 
nous arrêter beaucoup , puisqu'elles sont étrangères 
à la réunion immédiate des plaies , nous nous con- 
tenterons d'indiquer les deux suivantes. La première 
est relative à une règle infaillible , qui n'a encore 
été donnée par aucun chirurgien , pour pénétrer fa- 
cilement , et sans tâtonner , dans l'articulation de 
l'astragale avec le scaphoïde , lorsqu'on veut pra- 
tiquer l'amputation partielle du pied , suivant la mé- 
thode de Chopart. Cette règle consiste à a se guider 
aar une apophyse de ce dernier os , toujours tres- 
saillante au bord interne du pied : c'est sur une ligne 
transversale , qui répond immédiatement derrière 
cette apophyse , que se trouve l'articulation dont il 
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S s'agît. Je serois certain , continue M. Rout , à- y pé-» 
Réunion im- nélrcr sans y voir. » La deuxième rennirquc a poui* 
plaie apiè» ^"j^^ *^ description d une opération qui n est pas de- 
raniputat. crite dans les ouvrages de Fart , et que l'auteur re- 
garde comme n'ayant jamais été faite: cette opéra- 
tion est l'amputation du second os du métacarpe 
dans sa continuité. M. Roux la pratiqua d'abord 
pour une carie fort étendue de l'extrémité inférieure 
de cet os et de la première phalange du doigt indi- 
cateur , ne voulant pas extirper ce second os du mé- 
tacarpe dans son articulation. « Je pus conserver, 
dit-il , une grande partie des chairs qui remplissent 
l'intervalle des deux premiers os du métacarpe; après 
avoir détaché le second du troisième , je le coupai , 
non pas perpendiculairement à son axe , mais obli- 
quement , de dehors en dedans , et de haut en bas } 
le pouce fut ensuite rapproché du doigt médius; et , 
en quelques jours , le lambeau des parties molles qui 
tcnoil au premier os du métacarpe , fut réuni au côlé 
externe du troisième , et à la surface qui rcsuUoit 
de la coupe oblique pratiquée sur te second , très- 
près de son articulation avec le trapézoïde. » Depuis 
cette époque , l'auteur a fait une autre fois la même 
opération avec le même succès , et il pense qu'en 
toute circonstance , on pourroit la substituer à Tex- 
lirpalion du doigt indicateur ; la difformité de la 
main étant moins grande qu'après cette dernière 
opération. 

D'après ce que nous venons de dire du mémoire de 
M. Roux , on voit que , s'il ne renferme riea de h'.en 
neuf, quant au fond , il a du moins le mérite, assea 
rare aujourd'hui , de remplir parfaitement son but , 
c'est-à-dire , de mellredaus tout leur jour les avan- 
tages 



tages Ae la reunion immédiate des plaies k la suite 
de l'amputation circulaire des membres. Cette mé« Réunion i(h- 
tkode y est décrite d'une manière plus précise '"^feV^aïll 
et plus eiacte qu'on ne Ta voit fait jusqu'à présent, fampuiat. 
Ainsi y cet ouvrage , qui est plein d'ailleurs de ré- 
flexions solides , conformes à la saine doctrine , ne 
sauroit manquer d'être accueilli favorablement des 
^ens de l'art. L^auteur y a joint deux autres pièces f 
qui le rendent encore plus précieux t l'une est le rap« 
port qui en a été fait à la classe des sciences physiques 
et mathématiques de l'Institut , parJK/lf . Deschamps 
elPercjTj l'autre est une observation d'un strabisme 
divergent de l'œil droite Le rapport est très-étendu f 
et il nous suffit d'avoir nommé à^M* Deschamps et 
Perçy f pour être dispensés d'en faire l'éloge j nous 
ajouterons seulement^ en faveur du mémoire i que! 
les faits qui y sont exposés ^ s'accordent entiè- 
rement avec ceux que la longue expérience des rap-» 
porteurs les a mis à même d'observer , et que les 
principes qu'il contient sont également professés par 
ces derniers. Quant à Tobservation ^ elle a déjà été 
insérée textuellement dans l'un des numéros précé- 
dens de ce journal , à l'exception de Ta note qui la 
termine. L'auteur déclare dans cette note qu'il est 
lui-même l'observateur et le sujet de l'observation : 
ce qui donng à celle-ci toute l'authenticité dont elle 
est susceptible ; authenticité qu'on ne trouve mal- 
heareasement,pas toujours dans les observations de 
médecine et de chirurgie ^ surtout dans les observa^ 
tions de cas rares. 

J. Ch. D. 
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YraUé de chimie élémentaire , théorique et pratique^ 
par L. J. Thénard, membre de V Institut , «/ce 
Les 2 premiers vol. inS^. ^ Paris ,' chez Cro- 
cbard , rue de VÉcole-de^Médecine. 

IIP. et dernier Extrait. 

Après l'examen des oxides et des acides non mé- 
Traiië de talliques. Tauteur passe en revue les oxides et ] es 

chimie élé- j , ,,- . . , * - 

pienuire. acides métalliques , en suivant toujours le même 

ordre dans la disposition des phénomènes, et la même 

précision^ dans leur exposition. 

'' ' Jusqu'à présent , la plupart des métaux nous ont 
^ fourni chacun deux oxides; quelqueis-uns trois, 
quatre et peut*étre cinq. La quantité d'oxîgëne que 
chaque oxide contient , a été déterminée par les ex- 
périences de Fourcroy , dé MM. Berzélius , Bu- 
chols, et par celles qu'ont faites l'auteur et M. Gay* 

* Lussac. Mais il est bon d'observer que^ M. Berzélius 
. a quelquefois établi ses résultats d'après les l'ois aux- 
quelles semble soumise la composition des oxides, et 
non d'après l'expérience. Il détermine la quantité 
d'oxigèné de l'oxide , d'après la quantité de l'acide du 
sel^' en supposant que dans les sels d'un même 
genre , c'est-à-dire formés avec le même acide , lors- 
qu'ils sont portés au même degré de saturation ; la 
quantité d'oxigèné de l'oxide est proportionnelle 
à la quantité d'oxigèné de< l'acide , et , par consé- 
quent , à la quantité d'acide même. 

Les oxidfS métal^îques sont , comme les métaux , 
divisés en six sections. L'auteur commence par s'oc- 
cuper de leurs propriétés physiques ; il étudie eu- 
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suite la manière dont ils se comportent avee le feu ; 

leur réduction par la pile galvanique j l'influence de Traité 'le 

Teau dans ces réductions^ et celle du mercure, meuiaiie. 

lorsqu'il peut s'allier avec les métaux soumis à Tac- 

tien de la pile ; l'action de la lumière sur les oxides 

qui cèdent facilement leur oxigène , comme , par 

exemple, Toxided'or. Après rexposîtion de tous les ^ 

résultats que l'expérience fournit" , ou que la théorie 

fait présumer , il passe à l'examen des phénomènes 

dus à l'action de l'oxigène et à celle des corps cotti- 

bustibles sur ces oxides. 

Li'expériencç a prouvé qu'à une chaleur moindre 
que la chaleur rouge-cerise , l'oxigëne est absorbé 
par tous les oxides des cinq premières sections , 
lorsqu'ils ne sont pas à l'état de peroxides ; quel- 
ques-uns l'absorbent à une température même or- 
dinaire^ lorsqu'il est humide. L'hydr«gène et les 
carbones agissent nécessairement comme désoxi|[é« 
naas; leur action se manifeste, lorsqu'on a soin d'é- 
levçr ptus ou moins la température ^ et tandis que 
l'hydrogène ne peut former que de l'eau , le carbone 
produit du gaz acide carbonique , ou du gaz oxide 
de carbone. 

Le phosphore , ou n'a aucune action sur les oxides , 
en bien donne , avec eux, de l'acide phosphorique, des *^ 
phosphates, des phosphures , selon que chaque oxide 
est plus ou moins facile à réduire , et selon son degré 
d'oxtgénition. Ainsi ^ Toxide d'or, qui se réduit fa- 
cilement, donne, avec le phosphore, de l'acide 
phosphorique et un phosphure métallique ; l'oxide 
de fer , qui n'est pas très-difficile à réduire , donne 
un pbesphate et un phosphure. Presque tous les 
•xides de la 2*. sex:tioa forment des phosphures | k' 

Fa 
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i cause cle la grande difficulté qu'on éprouve à opérer 

Traité d« leur réduction, 
wcataiie.*^' A présent, si on fait attention à la grande cohésion 
des oxides de la première section , et à la grande af- 
finité de l'oxigëne pour les métaux qui leur servent 
de base y on ne sera pas étonné si ces oxides ne s'u- 
nissent pas avec le phosphore. Il est facile de se faire 
une idée, d'après ce qui vient d'être dit , de l'action 
du soufre sur les oxides. 

Nous ne parlerons pas de l'azote et du bore : le 
preftnier n'agît pas sur les oxides métalliques; le se- 
cond n'a pas encore été étudié , relativement à sa 
manière d'opérer suc ces substances. 

Si pa veut savoir , en outre y quelle est l'action 
des métaux sur les oxides , on peut partir d'un prin- 
cipe général, qui est le résultat de l'expérience et de 
la théorie ; c'est-à-dire , que le métal qui se dés- 
oxide plus difficilement , réduit les oxides qui 
cèdent plus facilement leur oxigèoe; mais les résul^ 
tats de ce principe ^ont modifiés par la cohésion et 
]a volatilité des métaux et des oxides, par la ten- 
dance du métal à se combiner avec le métal de 
l'oxide , et par sa propriété plus ou moins grande de 
t'unir y après l'oxîdation y avec l'oxide lui-même. 
Ainsi y le potassium et le sodium réduisent les 
oxides des quatre dernières sections qui cèdent fa- 
cilement leur oxigène , et , par la même raison , 
font passer à l'état de protoxide le deatoxide de 
borium , et à l'état de protoxide les deutoxide et 
peroxide dont ils sont la base : ainsi les métaux de 
la troisième » et la plupart de ceux de la quatrième 
section y ramènent les peroxides de potassium et d^ 
jpdium à l'état de deatoxides , etc. 
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L*aiitcur examine ensuite Tactian Ses corps com- 
bustibles composés , sur les oiides. Le gaz hydro- Traité de 
gène carboné ne s*unit aux oxidcs mélalliqucs, et chimie él«- 
n^en décompose aucun à la température ordinaire ; 
mais l'hydrogène ayant la proïKÎété de réduire le» 
oxides des quatre dernières sections , et queîques-nni 
des précédentes^ lorsqu'on éiëre la température, & 
plus forte raison, Thydrogène carboné dait donner, 
dans les mêmes circonstances^ les marnes résultats. 

Dans ces opérations, il y anra production d^eau par 
la combustioB de l'hydrogène , et production d'acide 
carbonique, ou d'oxide de carbone^ par la combustion 
da charbon. 

On doit , par une conséquence du |>rincipe déjà 
exposé , attribuer à l'hydrogène phosphore la pro- 
priété de décomposer les oxides des quatre dernières 
sections, avec production d^eau et de phosphore. Oa 
ignore son action sur les autres oxides. 

£nfîn , l'hydrogène sulfuré remplit la fonction 
' d'acide avec les oxides difficiles à réduire , mais 
qui n'ont pas une très- grande cohésion, et forme 
avec eux des oxides hydro-su! fur es , à une tempéra- 
ture ordinaire oa peu élevée. Il se Comporte comme 
un corps combustible avec les autres oxides , même 
k une haute température , et il forme avec eux de 
l'eau et un sulfure , oo an oxide hydro-su If ure*suL«- 
furé , c'est-à-dire composé d'oxide, d'hydrogène sul- 
furé et de soufre. Dans ce dernier cas, l'oxide est 
ramené à un moindre ^gré d'oxidation, par la 
combinaison d'une portion de son oxigène avec une 
portion de l'hydrogène } et le soufre, qui devient ex- 
cédant , se combine avec l'oxide et la portion d'hy- 
drogène sulfuré non décomposé. 

FS 
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Il peat aussi , clans quelques cas , îoaer les deux 
T r rie ''^-^^ ^ '^ fois y eo faisaat varier la températare. 
cbiniipélc- Les idées générales sur les corps brûlés, qui cai- 
brassenl , comme nous venons de Tobserver , les rap- 
ports des oxides avec nos sens , avec les substances 
impondérables et avec les corps combustibles , sont 
suivies des sept procédés , que les chimistes peuvent 
employer pour préparer chacun des oxides j de Fé- 
numération du petit nombre de ces corps qui se 
trouvent dans la nature à l'état de pureté; de ceux 
que les arts et la médecineont rendus utiles } enfin , de 
l'histoire particulière de chaque oxide. I^ous nous oc- 
cuperons un instant de ce dernier objet , ponr mettre 
à même nos lecteurs d'apprécier les différens ré- 
sultats de l'action réciproque des oxides , et de leur 
action sur le*s acides. 

Kous avons dit que les oxides métalliques sent di— 
visés en six sections. La première comprend ceux qui 
n'ont pas été réduits: ils sont blancs, "inaltérables par 
J )csfluidesimpondérables,etsansactionsur iegas oxi- 
' *■ ^êne, sur l'air et sur les corps combustibles simples 
et composés. Ces oxides sont Toxide de silicium, de 
zircouium , d'aluminium , d'jtlrium, de glaciniom , 
de magnésium. 

Le premier , remarquable par Faction qn' exerce, 
sur lui l'acide iluoriqne , forme la ba^e du quartz et 
du silex, entredsns la coai position des pierres gemmes^ 
fait partie des terres callivées, existe dans la plupart 
des végétaux et dans quelles eaux minérales . 

Le second se trouve dans le sircoo , combiné avec 
de la silice et del'oxidede fer. Le troisième, très-rare 
dans la nature , à l'état de pureté ^ est très*abondaiit 
dans Targile , mélange de siliciom et d'alumine , et 



menuii'tt. 



se rencontre souvent combiné avec l'acide sulfu- 

Traitë de 
nque. chimie cU'« 

Le quatriëme forme un des |5nncîpe8 de Tyllerbite 
et de ryttrolantalite , pierres découvertes à Ylterbi 
en Suéde. 

Lé cinqtiiènïe entre dans la composition de l'émé- 
raudè , de Faigue-marirf^ et de Teuclase, d'après lai 
belles analyses de M. Vauquelîh. 

Le sixième , qui à' la propriété de verdir le sirop 
de violette , se troiive uni etux acides carbcftiiqué , 
Viitricfue ;,' muriatfque et 8u^furiique , avec lesquels 
i\ forniè'des sels isolés ; H s'unit aussr k quelques 
oxides métalliques. Ceâ trois derniers se combincht 
•vec le soufre et avec l'hyârbgëne sulfuré. 

Les oxides de la déutiëihè Section sont'au noihbfe 
^e dix î Toxide de caletuiri , célâi de strontium , detlx 
oxidès <le barium , trois de sodium et iràlk de po- 
tassium.' Ces ôxides ; réductibles par la pilé , Sont 
sapides-^ la plupart àiéme frës-caustiques ^ ramènent 
aobleu la couleur de tdurhesol rougie par les acides f 
ei fontpasser au rouge'iaxoiileur jaxlnede bUrcuma» 

L'^ôxide de'iîflilciUai"eSt bîahc , caustique', attife 
l'humidité de l'air et l'acide carbonique , s'unit aSi 
phosphore et au soufre fofiiiarit'des oxides phos^ 
-phorés'*ei Sulfurés : on le trouve combiné avec lés 
acides carbonique , stilfurique ètphosphoriqué. 
* . -L'oxideé* strontium eét Mattc-gHs , plus 'èâus« 
tique encore que la chaux ; il existe nature Ileméiift 
uni aux «cideS sulfuriqâéèt carbonique. 

L'oxide de bsrium e*t blanc-grîs , plus canstiqife 
encore que le précédent ) il a Une très- grande àffr- 
'toité pou#N l'eau , absorbe rox?gene à une haute tem- 
pérature j et passeà rétitdé deutoxtde. tyààs CCI 

F 4 
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état , si on le met eo contact avec l'eaa , il perd 
TraiU de une portion de son ozieène , cl rederienl proboxîde. 

cbiniie élé- , . 

fuenuirf • U C8t aussi décomposé par l'acide carlxonique y à une 
température élevée ; et , dans cette opératioa 9 it 7 a 
dégagement de gaz oxîgëne , et formation de proto- 
icarbonate. Tous les corps simples non-métalliques, 
^i l'exception de Tazote , le décomposent k chaud ^ 
ainsi que la plupart des métanx compris dans la 
première section , et les corps combustibles corn* 
posés, dont les élémens peuvent agir sur lui. 

Le potassium forme , par sa combinaison y an m/- 
nimum , avec l'oxigëne « un oxide qui est bleuâtre, 
frës-caustique , très-fusible, et indécomposable par 
la cbaienr et la lumière* Cet oxide , en contact avec 
Toxigèue à une température peu élevée , s'enflamme, 
«t passe à son maximum d'ozidation } ï\ est , dans 
cet état de peroxide , jaune-verdàtre , et cède facile- 
ment une portion de son oxigène aux corps combus- 
tibles ou moins brûlés que lui* Si on le met en contact 
%vec Teau , il abandonne une portion de son oxigèae, 
et se combine avec elle à Fétat de deutoxide : il est 
Haoc , et portoit autrefois le noxa à^ potasse caus^ 
tique. 

L'histoire des oxides de sodium est la même qne 
celle des oxides de potassium. Le deutoxide de so- 
dium étoit connu sous le nom de soude caustique , et 
regi^rdé ^ ainsi que la potasse , comme substance 
simple. 

On comprend dans la troisième section onae 
oxides \ savoir: quatre de manganèse , un de zinc , 
Jlrois de fer, et trois d'étain* 

La nature nous offre le peroxide de mi^nganèse sooa 
différentes formes i tan^t en aiguilles brillantes ^ 
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tantôt en masses ternes» dont la couleur varie du noîr 
au bron-*vioIet. An-dessus du rouge-cerise , cet oxîde Traîië de 
passeàTétal du tritoiide, qui est brun-marron, et iqui, Qienukre. 
à son tour , redevient peroxidé par le contact de 
roxigëne à une chalenr voisine du rouge-brun* On 
obtient le deutoxide , en décomposant ledautosulfatt 
de magnésie 9 sans le concours de Tair : si l'on n'avoft 
cette précaution , on formeroit le tritoxide/ Enfin , em 
mettant le manganèse en contact avec l'eau , et à 
Tinfluenoe de la lumière , il y aura décomposition 
d'eau, dégagement de gaz hydrogène, et formation do 
protoxide. ■ / 

On trouve Foxide de zinc , mêlé k d'autres snb<* / 
stances , dans le minéral connu sous le nom de cala'» 
mine.ïy^tit son état de pureté, il est blanc, en flocon» ^ 

très-^légers , que les anciens appeloient lana philoso* 
phica^ et qui furent désignés ensuite sous le noni de 
fleurs de zinc^ 

Le protoxide de fer conserve la propriété d'être at« 
tirablei l'aimant, mais moins que le fer; il est blanc 
à l'état d'hydrate ; il se trouve , dans la nature , uni à 
Tacide carbonique. On l'obtient , en décomposant le 
protosulfate de fer , sans le concours de l'air. Lé 
deutoxide est noir, attirableà l'aimant , mais moins 
que le fer ; il se trouve en cristaux octoèdres et dodé-^ 
caèdres, en masse, et très-souvent sous forme sablon- 
neuse. A l'aide de la chaleur ou de l'humidité , fe 
protoxide absorbe l'oxigène , et passe à l'état de tri- 
toxide , qui est rouge-violet, et qui a perdu la qualité 
d'être attirable à l'aimant. 

Enfin , le protoxide d'étain est blanc , à Tétat 
d'hydrate y gris-noirâtre lorsqu'il est sec ; il brûle 
dans cet état, et à une chaleur un peu élevée, comme 
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de Vatmaàon, et se transforme en peroxide. Laden» 
Traité de toxlde exisle en grande abondance dans la nature ^ il 

chimie élé' g» • 19 f • i «i 11 

meuiaire, lournit tout I etain du com^ierce ; il est blanc , et 
passe aussi à l'état de peroxide, à l'aide de la chaleur» 
Ce dernier, blanc ainsi que le précédent, se préparé or« 
(, dinairement par racideDitWquevM. Pelletier croit que 

for musif n'est qu'un oxide d'élain sulfuré i et M; B'er- 
^élius le regard^ comme un persulfure d'étain. 

Tous les oxides de la 4^. section sont irréductibles 
par la chaleur } on en compte vingt-un ^savoir : deux 
d'arsenic , un de chrome, un de molibdëae'i quatre 
d'antimoine , deuxd'urane , deux dlecérioni', trons 
de cobalt , deux de titane , un de bisiûutk^ deux de 
cuivre, un de tellure. 

Le prptoxide d'arsenic est noir et trës^Tenéneux ; 
.au-dessous de la chaleur rouge, il se transforme en 
arsenic et en deutoxide. Ce/dernièr est trë^-volatil, et 
par conséquent trës-dangereux. Quelques "^chimistes 
associent le deutoxide d'arsenic aux acides , sous le 
nom ^ acide arsénieux, £n effet , il s'unit aux bases 
salifiables pour foriher des espèces de sels. 

L'oxide de chrome est vert \ si on le calcine aa 
rouge-briin, avec la moitié-de son poids de potassium 
ou de sodium , on obtient une matière brune, qui , 
refroidie et exposée à l'air , brûle avec lumière , et se 
transforme en chromate de potasse ou de soude. Les 
naturalistes l'ont trouvé sur le plomb rouge de Si- 
bérie « et les fabricans de veirre coloré savent imiter 
avec cet oxide la couleur verte de Témeraude. 

On forme l'oxide de molibdène, en plongeant, à la. 
température oMinaice , une lame de zinc , ou une 
feuille d'étâin , dans une solution aqueuse d'acide 
molibdique. Op conçoit facilement que l'acide cëd^ 
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une portion idcson oxigëneau zinc, et passé à l'état 

d'oxide , qui se fait connoilre par sa couleur bleue. t ' ^ a 

M. Berzëlius admet quatre oxîdes d'antimoine. Le cl»»"»»«^W- 

. menUire. 

proloxide, qui est gris-noirâtre, s'obtient par la pile ; 
le deutoxique, qui est blanc-grisâtre, est trës-combus- 
tibie : il se retire du deutochlorate d'antimoine } le 
tritoxide , qui répond probablement a Toxide connu 
au tréfois sous le nom itfleurs d* antimoine , est blanc ^ 
et le tetroxide est jaunâtre. Les deux derniers jouis- 
sent des propriétés acides , et sont classés aujourd'hui 
parmi les substances de cette nature. 

L'urane existe en petite quantité dans la nature, sous 
la forme de peroxide; mais uni à d'autres substances, 
sa couleur approche du gris-noirâtre. On le trouve 
pi us abondamment sous la forme de dentoxide y tantôt ' 
en lames cristallines , tantôt en poudre, dont la cou- 
leur varie depuis le vert d'émeraucle jusqu'au vert 
jaunâtre*serin. 

On trouve dans le ctrilô le deutoxide de cérium ; 
lorsqu'il est séparé des substances avec lesquelles il 
est uni dans ce minéral , sa couleur est d'un brun- 
ronge. Le protoxide est blanc y et s'obtient par la 
décomposition du proto-chlorate du même métal. 

Les trois oxides de cobalt sont employés dans les 
verreries , et dans les fabriques de porcelaine pour la 
couleur bleue. Le premier est gris ; le second est gris- 
verdâtre; le troisième noir : ce dernier se trouve très- 
souvent mêlé avec le fer et avec l'arsenic. 

Le protoxide de titane , rarement pur dans la na- 
ture, se trouve en très-grande quantité uni à d'àulrès 
substances , et toujours dans lés terrains primitifs. 
Sa couleur est rouge ; celle du deutoxide est blanche ; > 
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il est précipité ia d^utonifrate ou d^atoclilorate cle 
Traité de titane par Ta luoioniaque* 

menialie, L'oxide de tellure est blanc , et peut s'obtenir 

du nitrate du même nom. CelMi de bismuth est jau- 
nâtre, et se forme souvent à la surface du bismuth 
natif, sous l'apparence d'une légère effloresceoce. 

Enfin , le cuivre nous fournit deux oxides; son pro-» 
toxide est Jaune-oranger , lorsqu'il est à l'élat d'hy» 
drate ; il passe facilement k l'état de deutoxide^ par 
une légère calcination. Ces deux oxtdes existent dans 
la nature. Le premier se trouve tantôt en masses com- 
pactes, tantôt en beaux cristaux octoèdres ^ ou en fiia- 
mens capillaires. 

Le second se trouve combiné avec les acides, 

La cinquième section renferme les oxides réduc- 
tibles par la chaleur seule j. ifs sont au nombre de 
huit , savoir : deux oxides de nickel : l'un , vert k 
l'état d'hydrate, est brun, lorsqu'il a perdu l'eau qu'il 
tient en dissolution ; l'autre est noir , mais son exis- 
tence ne paroît pas suffisamment constatée. Trois 
oxides de plomb : le protoxide, qui est jaune, et qui 
est connu sous le nom de massicot) le deutoxide , qui 
est rouge- jaunâtre ^ et qui porte, dans le commerce 9 
le nom de minium j le tritoxide , découvert par 
M- Proust f et qui imite la couleur puce. Un oxide 
d'osmium, qui est blanc ^ sapide et très- volatil , et 
avec lequel M. Yauqoelin prépare une encre indé- 
lébile. £nfin, deux oxides de mercure : le protoxide, ^ 
qui est gris-noirâtre; et le deutoxide qai est rouge , 
lorsqu'il est en masses , et jaune , lorsqu'il est très- 
divisé. 

La dernière section embrasse l'oxide d'argent , de 
palladium , de rhodium ^ d'iridium 9 demx oxides de 
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j>1aiîne , deux oxî^es d'or. Ces oxicles ne contiennent 
qu'une petite quantité d'oxigène. Le protozide d'or ,p . . . 
est si peu stable, qu'il se décompose, et se transforme chimie élé* 
en or et en deutoxide , même à l'obscurité. 

L'auteur place après les oxides l'ammoniaque , 
qu'il n'a pas comprise parmi les combinaisons bi- 
naire^, des substances combustibles non métalliqueSf 
quoique formé d'hydrogène et d'azote. Cette sub-- 
stance se comporte, dans ungrand nombre de circons- 
tances , comme les oxides , et surtout comme ceux 
qu'on appelle alkalis ^ et c'est le motif qui a déter« 
miné M. Thénard k la placer entre les oxides et les 
acides métalliques. L'analyse a prouvé que cent par-* 
ties de gaz apimoniac en volume , donnent i5o par- 
ties de gaz hydrogène et 5o de gaz azote ; et que ces 
deux gaz, bien purs et dans la même proportion , re- 
composent l'ammoniaque. On voit, par ces expériences, 
que l'hydrogène et l'azote se condensent k la moitié 
de leur volume, pour former l'ammoMiaque. 

iNous avons vu que les substances appelées alkalis 
fixes 9 contiennent de l'oxigène , et sont classées au- 
jourd'hui parmi les oxides. Il étoit naturel de penser 
que l'oxigène pourroit bien être un des principes cons- 
titnans de l'ammoniaque ) et M. Davy , qui est l'au- "^ 

leur de cette théorie , est porté à croire que l'hy- 
drogène et l'azote ne sont que les oxides d'un même 
métal , auquel il a donné le nom à* ammonium , et 
que l'ammoniaque n'est que de l'oxide d'ammonium. 
Cette analogie, qui paroît dans ce moment être pous- 
sée trop loin , doit donner lieu à beaucoup de re- 
cherches , lesquelles pourront nous mener k des dé- 
couvertes très-importantes. 

Tout le mood« HÎt que le gaz ammoniac résiste 



1— — tallîques. On voit le deutoxicle d'anote jonér, t 
Traité de ^^^ température élevée , le rôle de corps combus- 

chimie é\é- tible , passcr il rélat d'acide nitreu:i , et souvent acir- 
comme corps comburant « et se transformer en gax 
• azote. On volt Teau agir de quatre manières sur ces 
oxides. Il en est qui la décomposent; il en esl 
dl'autres dont elle opère la décomposition ; quelques- 
uns s'y dissolvent , et presque tous se combinent 
avec elle, et forment des composés solides ou géla- 
tineux, que M. Proust a étudiés particulièrement, et 
Auxquels il a donné le nom à'hjrdrate. On voit \m 
gas oxide de carbone désoxider un grand nombre 
de ces composés à une température élevée > et passer 
à l'état d'acide carbonique , etc. 

Si l'on examine à présent Taction réciproque des 
oxides métalliques, on verra des résultats encore plus 
considérables, et du plus grand intérêt pour la litho- 
géognosie , et en général pour toutes les brancbes de 
la minéralogie. Ces oxides, étant solides , ne peuvent 
agir les uns sur les autres que par le moyen de la 
cbaleur 9u des dissolvans. M. Thénard examine 
comment ils se comportent dans leur action respec* 
tive \ quels sont les composés qu'ils forment, surtout 
dans les corps qui portent le nom de pierres ou de 
terres i quelles sont les modifications qu'ils apportent 
réciproquement à leur fusibilité ou à leur solubilité; 
les différentes vitrifications, et les décompositions qui 
peuvent résulter de ces modifications. Il passe en 
revue un grand nombre de productions de cette 
nature ; les plus remarquables par leur dureté, 
leur homogénéité , leur transparence, leurs cott-* 
leurs I leurs osageS| et fait mention des analyses 

^«4 
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n'ai en ont été faites par les chimistes les plus dis- 
tingués, et surtout par M. Yauqaelin. Traiié de 
£n6n. Tauteur etamine Taction des acides entre clmuie »^W- 

lutiiUae* 

vux et avec les bxides, dans le même ordre qu^il a 
suivi jusqu'à présent pour les autres substances. 
Cette partie de son travail est la plus étendue, sous le 
rapport des productions , et la plus intéressante , sous 
celui du rapport de i'ùtilité et de Tinstruction» 

Li 'auteur observe que l'action réciproque des acides 
a lieu de deux manières: les uns enlèvent aox autres 
> de l'oxigcne , ou ils se combinent ensemble, et 
donnent naissance à des acides composés. Ceux qui 
ne sont pas au summum d'oxidation , comme l'acide 
phosphoreux, le sulfureux^ sont susceptibles d'enlever 
l'oxigène aux autres^ surtout lorsqu'on diminue leur 
tension élastique par le secours de l'eau : mais l'acide 
iodique doit faire exception à ce principe. £n effet, 
nous savons que cet acide cède facilement son oxi<^ 
gène , et qu'on précipite Piode par l'acide sulfureux. 
Quant aux combinaisons des acides les uns avec 
les autres , on n'en connoît que deux très-intimes : 
celle de l'acide fluorique avec l'acide Borique, appelé 
acide fluoborique } et celle de l'acide borique avec 
l'acide sulfurique , qu'on pourroit appeler acide sut- 
furo^borique. Le premier de ces deux acides est 
gazeux , incolore , d'une odeur piquante , sans action 
sur le verre , décomposable par le potassium et le 
sodium ; le second est solide , brillant, très-peu sa- 
pide , susceptible d'être séparé de l'acide sulfurique 
qu'il contient, par des cristallisations successives: 
c'est l'acide qu'on trouve dans le commerce; s«us le 
nom à^ acide boracique. 

Il nous reste à présent à suivre l'auteur dans l'é- 
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■ tude des phénomènes produits par l'action réciproque 



Traité de ^®* oxides et desacides. Deux oxides non-métalliques 

cliiinie ëlé- seulement sont susceptibles de se combiner avec 
lueutaire. , . , , . , ,, .... 

Jes acides; ces deux oxides sont : i eau^ qui s unit plus 

ou moins intimement avec tous les acides; et le deu- 
toxide d'azote, qui s'unit avec l'acide sulfurique. 
31. Thénard examine tous les résultats de l'action 
de l'eau sur les acides, sa force dissolvante, aug- 
mentée souvent par la chaleur et par la pression, 
pour quelques acides gazeux; les propriétés phy* 
siques et chimiques des dissolutions ^ les phénomènes 
qui ont lieu lorsque les acides se combinent avec 
Teau , et le rôle que joue l'eau , comme agent chi- 
mique , dans Faction que ses dissolutions exercent 
sur les corps combustibles simples et composés. 

Les sels, qui sont les produits de la combinaison 
des acides et des oxides , forment une famille très- 
nombreuse et très-importante, sous les rapports de la 
théorie et de la pratique. En effet , si l'on considère 
les résultats de la réaction des acides et des oxides , 
relativement aux changemens que l'oxigène éprouve 
dans ses combinaisons ; si l'on examine l'influence 
de ce principe dans les combinaisons des corps corn*» 
bustibles avec les acides , ou les changemens que les 
différentes proportions des acides apportent à ces 
combinaisons ; si l'on fait attention aux phénomènes 
qui accompagnent la formation des sels , aux prin- 
cipes établis pour calculer les affinités des bases pour 
• les acides , ou des acides pour les bases ; les rapports 
de quantité entre l'origine des acides et des oxides; 
les proportions des élémens de chaque composé 
salin ; enfin , si on réfléchit qu'il existe plus de mille 
sels différens , et que l'histoire de chacun se com- 
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pose oie son action sur tous les autres corps , et sur 
les autres sels , de la manière àt le préparer , de sa t . aji 
composition particulière , de son état daus la nature , chimie iMë* 
de ses formes cristallines,^ui , seules , ont occupé un 
des plus grands natutalistes du siècle, de ses usages 
dans la médecine et dans les arts, etc. , on se fera une 
idée de -l'immense étendue de cette partie de la 
scien-ce, et des nombreux détails qu'elle exige poyr par- 
venir à son développement. M. Thénard a classé et a 
décrit tons les faits connus qui se rapportent à cette 
partie 'j il a exposé tous les principes généraux que la 
ressemblance des phénomènes a permis d'établir. lia 
étudié les sels d'une manière générale, en dévelop- 
pant toutes les propriétés caractéristiques qui les dis- 
tinguent individuellement ^ il s'est occupé des pro- 
wiétes particulières des genres formés par la combi- 
\ ntison de chaque acide avec les difTéréntes bases j 
I tufin , il a passé en revue les diverses espèces et 
variétés renfermées dans chaque genre; et il est 
> parvenu , par ce moyen , à l'exposition ds toutes les 
connoissances qui complètent l'étude de chaque in-» 
; dividu. 

: Nous avons indiqué les points principaux qui ont 
servi de base à l'auteur, dans l'exécution de son travail , 
et Tordre dans lequel il a classé ce même travail ; 
Doos avons présenté cet aperçu, pour donner une idée 
générale de son ouvrage , et en faire connoitre 
l'importance, et en faire sentir l'utilité L'auteur 
a dit tout ce qui pouvoit être dit dans un traité 

\ de cbimie élémentaire : présentant les substances 

i 

dans tous les rapports qu'elles peuvent avoir en- 
semble , il nous a fait connoitre Tétai actuel de la 
science 9 et ce qu'elle peut dcvcuir; il met le lec- 

Ga 
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I I. tear k la portée ie tous les ouvrages qui renferment 

Traité de des recherches chimiques^il lui inspire des idées vastes, 
cliimie élë- jj \^{ suggère des conceptions profondes , sans jamais 
l'égarer dans le vague des théories , parce qu'il le rap- 
pelle toujours aux résultats de l'expérience. Si quel- 
que;^ lecteurs faisaient à l'ouvrage de M. Thénard le 
reproche de ne pas être parfait , nous les inviterions k 
réfléchir qu'il n'y a rien de plus difficile à composer 
' qu'un traité élémentaire, surtoutlqrsque la science est, 

comme la chimie , si mohile par ses progrès , et 
que sa marche est si rapide dans les difFérens objets 
qu'elle embrasse. 

LaUBERT et FOURNIER* 



Extrait des Journaux de Médecine français. 

Observation relative à une hydrophobie apparente ; 
par M. *** , docteur en chirurgie. 

bTdrophobic ^^ élëve en chirurgie se fit une incision à la main, 
apparente. . ^j^ disséquant le cadavre d'un enfant qu'on supposoit 
Inort de la rage. Le jeune homme conçut aussitôt des 
inquiétudes, r^euf jours après, il éprouva l'horreur 
des liquides , et il menaçoit de mordre ceux qui s'ap- 
prochoient de lui. 11 avoit la bouche remplie d'une 
salive ëcumeuse. Il offrit , pendant cinq jours , les 
mêmes phénomènes. 

Plusieurs gens de l'art déclarèrent que le malade 
avoit la rage. M. *** fut d'un avis contraire ; il attri- 
bua tous les accidens â la frayeur que le jeune homme 
avoit éprouvée , et l'événement justifia son diagnostic* 
A l'aide de soins convenables , le malade recouvra la 
raisqu et la santé » six jours après son dirrnier accès. 



Maïs m, *** a oublie de dire si la plaie a voit été cau- 
térisée. , . ^ . . 

L^aateur de cette observation pense que la rage ne •??"«»'«• 
peut pas être transmise par le cadavre d'un individu 
mort de cette maladie. Cette opinion me paroU assez 
vraisemblable. ( Journal de Médecine , Chirurgie , 
Pharmacie y etc. ; par M. Lçroux , doyen de la Fk- 
culté de Médecine de Paris , cahier d* avril 1 8 1 4. ) 

Extrait d'une lettre deM. Ch.-L. Cadet, à M . Eusèbe 
Salverte , sur le temps , considéré comme agent 
chimique* 

II* est très-vraisemblable que , dans tous les temps , cl^l\M^é 

les expérimentateurs ont reconnu l'influence inîmita- cnraro«>agent 

ble du temps sur la formation des produits naturels» 

Les philosophes auront dû faire la même remarque dans 

le monde moral. Mais M. Cadet a le mérite d'avoir 

développé cette idée , et de l'avoir appuyée par des 

faits puisés dans la minéralogie , la physique , la 

chimie , la physiologie ^ la thérapeutique , etc. Par 

exemple , ce savant cite ce beau carbonate de chaux ^ 

CMina sous le nom de cristal d' Islande ^ que nous ne 

pouvons imiter par nos combinaisons de chaux et 

d'acide-carbonique, parce que le /9f72^5 nous manque^ 

Peut- être qu'outre le temps j 11 faut encore autre 

chose , que les chim^istes ne savent pas , ni moi non 

plus. 

M. Cadet parle aussi des turquoises de Perse, ' 
d*£gypte et de Bohême , qui paroisscnt être des frag- 
mens d'^os d'animaux , colorés par da phosphate de 
fer. On voft, en effet , au Muséum d'histoire naturelle 
de Paris j une momie dont les doigts sont en partie 

G3 
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changes en turquoises. On n'a pas pu fàîre encore 

Lnirnij)t, avec des os et du phospbate de fer , des turquoises 

en m I II f» sent ^rtiricic/les semblables à celles que produit la nature f 

chioii^iif. mais noire auteur pense qu'on réussiroit probable-^ 

ment , si Ton prolongeoit les essais pendant plusieurs 

< années. J'attendrai , pour adopter cette opinion , qu.e 

le temps nous ait appris jusqu'à quel point elle est 

fondc'e. 

Le temps produit sur le vîn et sur les liqueurs aK 
coho]iq.ue5 un effet qui est apprécié par les gastro- 
nomes beaucoup mieux que par les savans. M. Cadet 
observe^ avec raison, que l'eau de mélisse débitée 
par les Carmes , doit au temps la supériorité qu'oa 
lui reconnoit sur celle des pharmacies, qui sont trop, 
tôt mises en consommation. 

Dans un autre paragraphe, M. Cadet rappelle com^ 
bien le temps augmente la cohésion des corps. C'est 
peut-être lâ seule cause de la dureté du ciment des 
anciens monumens d'architecture , qui fait l'admira- 
lion et le désespoir de nos maçons modernes* 

M. Cadet termine en disant a qu'il uy a pas dans 
» la uature un seul corps qui n'ait plus oa moins 
w d*actioa sur tous les autres ; que la matière est parn 
» tout en mouirement , et que celle qui nous paroH 
>» inerte > obéit seulement à une impulsion pins lente.» 
Tout cela peut être vrai ; mais il n'est point encore 
démontré pour moi que le temps est un ageni c&t^ 
inique; )e le regarde seulement comme une conJùiom 
qui rend possibles des combinaisons que notre taipa-« 
tience ou la brièveté de notre vie ne nous permet poim 
â*opérer. ( BuUcii^t de fkarm^e » eic^ » cakieif- 
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Observations sur la fièvre contagieuse qui a réf;nè 
à Vhospice de Bicêlre et aux environs , à la fin. 
de V hiver de 181 3; par M, Hébréirij, médecin 
de Vhospice et de la prison de Bicétre, 

Depuis 22 ans que des armées innombrables ont <—■ — ■^ 
vavagë successivement les diverses parties de TEu- Fiovie con- 
ropc, le typhus a partout comblé la mesure des **»6»«"»** 
maux que. la guerre entraîne inévitablement après 
elle } depuis cette époque aussi , on a beaucoup 
écrit sur Iç typhus; mais on n'a pas encore épuisé 
la izialière. M. Hébréard ne prétend point donner 
une monographie complète du typhus : il raconte 
feulement ce qu'il a observé. Quœque ipse miser^ 
rima vidi y s'écrie-t-il avec le chantre immortel 
Â'Ënée. 

Ce médecin Gonsidëpe, d'après Hildenbrand , lo^- 
stupeur atoniqiie comme le symptôme caractéris- 
tique du typhus. L'illustre professeur de Vienne 
avoit écrit en latin stupor altonitus , et non pas 
a^o/zicz^5. D'ailleurs, cette définition est de Foes, et 
se trouve dans son (Economia hippocratica. Je ne 
lelève cette légère erreur que parce que le travail 
de M. Hébréard se distingue d'ailleurs par la clarté- 
du style, et par une grande exactitude de description. 

Après un exposé historique des circonstances qui 
ont précédé et accompagné l'admission desmilitaires^ 
ilans l'hospice de Bicêtre , l'auteur décrit la maladie^ 
telle qu'il l'a observée ; il y reconnoît trois périodes,, 
dont chacnnje dure environ un septénaire; il indique 
plusieurs complications qui se sont manifestées ;« 
aiais il n'a pas assez donné de développement à 
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■ i cette partie de son travail : c'est pourtant celle qui 

Fièvre con- ^"^^''^sse le pîus les praticiens; car le» maladie» 
tagicuae. existent rarement dans l'étal de simplicité qui sert 
de prototype aux nosologistes , et les complication» 
apportent toujours de trës-grandes modifications dans 
le traitement. Je désirerois aussi que M. Hébréard^ 
eût pratiqué un beaucoup plus grand nombre d*ou— 
verlures de cadavres qu'il ne paroit l'avoir fait ; îl 
ne mentionne point le résultat des autopsies ca(6a- 
vériques , dans sa description générale , et il n'en 
parle que très-peu dans ses observations particulières. 

Il est cependant très- nécessaire de reconnoîlre 
les inflammations du cerveau , du poumon , du foie, 
du péritoine, etc'., qui ont souvent lieu dans celte 
maladie , afin d'établir , par la suite , chez d'autre» 
malades , un diagnostic et an traitement plus ratio- 
nels; et ce n'est que dans les hôpitaux qu'on peut 
»e livrer à ces sortes de recherches. 

Le pronostic n'est point indiqué dans ce mémoire f 
mais l'auteur a , en quelque sorte, justifié d'avance 
cette omission , en déclarant qu'il n'écrivoit pas un 
Irai té* didactique. 

M. Hébréard a suivi à peu près la méth^e cura- 
tive exposée dans l'excellent traité du professeur 
Hildenbrand. La division en Crois périodes , qu'il 
avoit établie ponr la partie pathologique de son 
travail , a reçu ici une heureuse application. Dans 
)a période d'inflammation , après avoir donné un 
émétique , il s'en tcnoit généralement aux boisson» 
acidulées ou légèrement stimulantes; il appliquoit 
des sangsues derrière les oreilles, quand la douleur 
de tête étoit extrêmement violente , et il appliqua 
aussi quelquefois des sangsues sur le côté , lorsqu'il 



( io5 ) 

y avait une forte pleurodynie. Dans Li complication 
du typhus avec la fièvre cérébrale, c'est-à-dire, avec pj^^,^ 
J' inflammation du cerveau ou des méninges^ outre tagieute. 
qu'il appliquoit les sangsues aux tempes , il faisoit 
couvrir la tête de glaee pilée. 

Il ne parle point des affusious d'eau froide dont le 
médecin anglais Jacques Gurrie a retiré de si grandit 
avantages (i ). Le professeur Joseph Frank a vu era-^ 
ployer ce moyen en Angleterre , et il Ta mis en usage 
à Vienne , avec heaucoup de succès ( a )• 

M. Bruenninghausen , médecin très - recomman« 
dable de Wurtzbourg , m'a assuré que les affusions 
froides , pratiquées durant la première période du 
typhus, lui avoient toujours réussi au-delà de ses ea- 
përances. Je ne les ai jamais employées, faute de 
moyens , pour cela ': je me contente de rapporter ce 
qu'en ont dit quelques médecins dignes de foi. 

M . Hébréard appliquoit les vésicatoires ou les siiia* 
pismes aux jambes, dans la première période. Je suis 
conslamment la même pratique depuis plusieurs an* 
nées , et je puis attester qu'aucun moyen n'est corn* 
parable en efficacité à celui-là. Le professeur Hilden- 
Lrand , dont j^ai eu l'avantage de suivre la clinique 
pendant trois mois , insiste également sur la prompte 
application des rubéfians. 

Dans la deuxième période, M. Hébréard donneit 

des usédicamens plus toniques , et particulièrement 

■ II . I .1 I ■ ^ ■ I l « I «. I ■ 

(i) V, Jam. Currie'fi médical reports on the efFecis of waier, 
cold and yrarm , as a remedy in fever and fébrile diseases , etc» 
Liverpool, 1797-1804, 2 vol. in-8'*. 

(a) V. Reise nach Paris , London , «le. Wien , i8f4 , 2 vol. 
in 8^. Le docteur Maos. Fr. Ratnpont n'a poiut encore puhll^ 
la itaduciiou qti'il a faite de cet iotëre&sant ouvrage. 
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5S ia vîn , êe îa thériaque , de Tacétate d^ammooîi»» 
Fièrrc con-. que , «tc. L*adininistration de ce dernier médicametilr 
a grandes doses a ete pronee en France , comme une 
méthode nouvel le. Depuis Raymond Minderer ( et no» 
pas Mindererus ) jusqu'à présent, les médecins alle- 
mands n'ont pas cessé de le donner à la doJBe d'une k 
Irois onces par jour, dans un véhicule approprié. Da 
Ireste ) kg vertus attribuées à l'acétate d'am-rnooiaque- 
s'ont point été exagérées. 

Lorsque la maladie étoit parvenue à la troisième 
période, M. Hébréard diminuoit les toniques, et près- 
crivoit les analeptiques, il avoit remarqué que les. 
convalescens avoient ua appétit insatiable , et qu'ils, 
ftiupportoient des quantités énormes d'alimens sans. 
•n être incommodés^ 

Après cet exposé général de la maladie ^ du trai<^ 
tement qui futemplojé pour la combattre , Tautear 
a tracé des observations particulières ; il en rapporte 
deux de tjphus simple, deux de typhus adynamique , 
et trois de typhus ataxique. Sur ces sept malades , un 
aaourut du typhus simple , un autre du typhus adyna* 
nique, et le troisième du typhus ataxique. 

M. Hébréard n'a point imité ces docteurs présomp» 
Ineux , qui ne nous entretiennent que des miracles: 
opérés par leur méthode , e tne citeat dans leurs I i vros 
que des exemples de guérison. 

Notre auteur assure que le typhus est contagieux , 
et )€ suis parfaitement de son avis ; il rapporte que 
sur 200 in6rmiers qui ont été employés an service 
des militaires, il y en eut 70 atteints de la maladie, 
sur lesquels il en mourut a5; de 26 chirurgiens 
nouvellement requis pour le même service , 12 con^ 
tractèrent le typhus , et un seul mourut^ 
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Les caases efficientes du typhus sont , suivant ■ 



M. Hébréard , tout ce qui est propre à débiliter la pèTrecoa- 
constitution ; les affections morales , le dérangement iagieuM^ 
des fonctions dîgestîves , et le trouble eiLcité dans 
réconoDiieanimale,lorsque,pour supporter de grandes 
fatigues , on fait un usage immodéré des excitans ; 
mais il n'est point question ici d'une cause beau** 
coup plus active que toutes celles-tà , c'est la réu-* 
nion d'un certain nombre d'hemmes dans un espace 
trop resserré. Qu'un individu soit affoibii par des 
«vacnations excessives^ parle manque de nourriture, 
par de grandes fatigues, par des chagrins, s'il occupe 
seul une habitation spacieuse , il pourra contracter 
une fièvre adynamique , une fièvre ataxique , une 
bydropisie , le scorbut ; mais janoiais il n'aura le 
typhus. Si , au contraire , des personnes bien por- 
tantes , vivant dans la joie et l'abondance , sont 
réunies^ en grand nombre dans uu local trop pea 
étendu, le typhus se développera inévitablement 
parmi elles. Je regarde comme certain que la cause 
réelle du typhus est Vinfluence qu^ exerce sur notr& 
org'inisme un air plus ou moins saturé d^effluves^ 
humains. Ces effluves agissent sur nous à la manière 
des poisons; lorsqu'^ils sont respires par un individu 
prédisposé, ils altèrent l'état normal de la vie, et 
déterminent une série de phénomènes morbides ^ 
dont l'ensemble a été appelé tjrphus par Hippocrate. 
Lorsque cette maladie existe , elle peut se trans« 
mettre indéfiniment à des sujets prédisposés y soit 
immédiatement par le contact de la peau y soit 
médiatement par les effets que les, malades auront 
touchés. Elle se comntunique aussi par infection 
pi^^mati^ue^ lorsqu'on respire un eir chargé dea 
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évacuations d'individus qui en sont atteints : cepett** 
Fièvre con- dant je crois que la transmission a lieu beaucoup 
^gieus«. pi^g rarement par la respiration que par le contact. 

( Annales cliniques , e/c. , de Montpellier , cahier 

<rflm7i8i4.) 

Hémicranie périodique; observation recueillie par 
M. Casimir Michal , étudiant en médecine , et 
communiquée par M. Prunelle , professeur ^ etc. 

ftémîeranie Un homme de vingt-cinq ans , détenu en prison 
f^iioOi^ue. depuis huit mois, éprouva » le lo février i8i4 ^ 
une douleur de tête trës-vive , caractérisée par tous 
les symptômes qui appartiennent à la migraine , ou à 
Vhémicranie , comme on dit à Montpellier. Cette 
douleur continua les jours suivaas , mais avec inter- 
mittence : elle commençoit k six heures du matin ^ 
augmentoit graduellement jusqu'à midi , et dimi* 
nuoit alors d'intensité jusqu'au coucher du soleil ^ 
époqueoii elle disparoissoit complètement. Les mêmes 
phénomènes se reproduisoient tous les jours, et dans 
le même ordre. M. Prunelle prescrivit à ce ma- 
lade des bouillons et une tisane commune , et quel- 
ques jours après, il lui fit prendre un minora tif. Ces 
moyens simples n'eurent aucun succès. M. Prunelle 
pensa alors que cette maladie devoit céder au quin« 
quina, puisqu'elle revenoit périodiquement. Il donna , 
en conséquence , au malade une demi-once de quin- 
quina , en deux prises. L'accès qui suivit fut beaucoup 
moins violent qu'à l'ordinaire. Le lendemain , le ma- 
lade prit seulement deux gros de quinquina j et la 
migraine a cessé depuis lors, et n'est plus revenue. 

Cette observation ii*oSre rien de nouveau ^ mais ell^ 



(109 ) 

t:ontnbue à démontrer l'efficacité dû quinquina dans . 
toutes les affections intermiltentes. On en trouve H^micnnît 
d'autres exemples dans le traité de Casimir Medicus P*" ***"'* 
sur les maladies périodiques. ( Ibid. ) 

Vaidy. 



Aperçu d!un plan d! organisation -de Vart de 
guérir^ dans la capitale; parA^. Sédillot. ,• 

C'est une vérité reconnue que l'organisation ac- ^orga^îiatîof 
tuelle de l'art de guérir , en France , repose sur des u^,.i**^aani 
bases vicieuses ^ et que la plus belle , comme la 1» capiulr« 
plus utile des professions , marche incessamment vers 
son avilissement et sa ruine , si la main bienfaisante 
du Souverain ne vient lui rendre son ancien éclat. 

En effet , la forme des réceptions , le mode de son 
exercice , ses moyens de perfectionnement | ne pré- 
sentent presque plus de garctntie. 

Les examens de réceptions ne sont ni assez pro- 
fonds ^ ni assez variés , ni assez multipliés , pour 
être probatoires. La loi , d'ailleurs , les confie à 
un trop petit nombre de personnes , et semble avoir 
voulu mettre continuellement l'intérêt aux. prises 
avec le devoir , en basant sur la multiplicité des ré- 
ceptions l'accroissement du traitement des profes- 
seurs. 

Rien,dans la nouvelle organisation, n'a remplacé ces 
corps antiques et révérés , qui , pleins du serhient 
d'Hippocrate, assujétissoient religieusement chacua 
de leurs membres à une discipline sévère , fondée sur 
Ja dignité de l'art , et sur l'importance des devoirs 
qu'ils ont à remplir entre eux ^ et envers le public. 



Aujoard'hui les praticiens , dans leur isolement^ sui« 
organisaiioQ v^"' ^®s routes diverses. Les uns, n'oubliant jamais 
de l'art de ^ cc qu'ils doivent à leur profession , îustifient pleine- 

^ueiirdaDi .,.. . . 

, la capitale. 3nent la considération dont ils sont environnés ; mais 
d'autres, s'abandonnant aux impulsions de leur cupi- 
dité , profanent l'art , et se déshonorent. 

Deux académies fameuses , devenues l'orgueil de 
]a nation , la Société royale de Médecine et TAcadé- 
mie royale de Chirurgie , faisoient marcher la science 
à grands pas vers un trës-haut degré de gloire, lors- 
que les membres en furent dispersés par la tourmente 
révolutionnaire. Cependant plusieurs d'entre eux , 
guidés par leur seul zële , rassemblèrent spontané- 
ment , en 1 796 , les débris de ces corps , et en for- 
mèrent LA Société de Médecine de Paris , à laquelle 
se rattachèrent bientôt tout ce que la capitale renfer- 
moit d'hommes instruits. Aussi ceux qui ont suivi, ou 
qui suivent, les travaux de cette compagnie laborieuse, 
savent quelle a été, et quelle est encore son influence 
sur les progrès de la médecine , de la chirurgie et des 
sciences accessoires. Bientôt d'autres sociétés se for- 
mèrent à son imitation , cl acquirent plus ou moins 
de célébrité. Mais à force de se multiplier, dans ces 
derniers temps , la plupart d'entr'elles ne peuvent plus 
atteindre le but qu'elles s'étoient d'abord proposé. 

Tous les vrais enfans d'Hippocrate reconnaissent 
le mal , et s'en affligent ^ tous appellent un meilleur 
ordre de choses. Mais les uns veulent ^ à la faveur de 
quelques changemens , maintenir la nouvelle orga- 
nisation ^ tandis que d^autres redemandent les corps 
qui florissoicnt avant la révolution. C'est ainsi , par 
exemple , qu'un homme justement honoré de la con- 
iîance du Souverain ^ le père Elysée | travaille ardem- 
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ment , ie concert avec un grand noAbre de chirur« 

"giens de Paris , au rétablissement du CoIIé£:e et de • .. 

o f o organisat'on 

rAcadémie de chirurgie ; et que la Faculté de mé- de Fart de 

sucfrii' dans 

decine de Paris a présenté au Ministre un plan plus la capiule. 
vaste , qui consacre la réunion des deux principales 
branches de l'art. 

Cette heureuse rivalité , ce concours simultané de 
volontés y tendant au même but par des voies diiTé- 
rentes , sont propres à rassurer les \)ons esprits et les 
amis de l'humanité 3 ils attestent la nécessité de chan- 
gemens à opérer dans les lois organiques de l'art de 
guérir , et imposent l'obligation à chacun de signaler 
les vices des institutions anciennes et nouvelles. 

Quant à nous , comme journaliste , placé , pour 
ainsi dire , en sentinelle avancée, nous avons cru qu'il 
étoit de notre devoir , a cette grande époque qui va 
décider du sort de la médecine en France , d'appeler , 
sur les divers projets d'organisation , le secours de 
toutes les lumières et même, de toutes les crifiqueSi 
Nous commençons par soumettre à ce mode d'épura- 
tion un plan, dont nous avons jeté les bases il y a 
déjà fort Ion g- temps. 

La première question qu'il s'agissoit d'examiner, 
étoit de savoir s'il est avantageux de réunir les deux 
principales branches de Tart , la médecine et la chi- 
rurgie , ou de les tenir séparées ? 

A une époque oii le progrès des lumières se fait re- 
marquer dans toutes les institutions , ce seroit com-- 
promettre étrangement les intérêts de l'art , que de 
consacrer et de faire renaître, dans des établissemens 
nouveaux , des idées de préséance qui ne pouvoient 
être tolérées que dans un temps 011 les chirurgiens ne 
âepréparoientpas, comme les médecins , à la culture 



-— - ■ ■ V, ^e l'art de guérir par une éducation libérale. Saisis-* 
. . sons l'occasion qui se présente de faire cesser poui^ 
de Tari de toujours ces rivalités , ces haines de corps , qui ont si 
U«apiulr. souvent dégénéré en an imosi lés personnelles. Ce sont 
]e8 brailches du inémc art que cultivent lés médecine 
et les chirurgiens; leurs études , leurs coniioissances» 
leurs examens, sont à peu près les mêmes^les véritables 
lignes de démarcation entre leurs professions sont 
impossibles il établir; la nature de leurs fonctions 
les rapproche dans tous les instans; et des lois , aussi 
préjudiciables à leurs intérêts qu*à cèuk de l'huma-* 
nité, les tiendroient encore séparés ! Non ; la dignité 
de l'art impose â tous ses ministres l'obligation de se 
réunir. Et l'établissement d'unCoLiiÉGE royal de me* 
DEciNE , qui , à Paris comme à Londres, seroit composé 
de médecins et de chirurgiens^ consacreroît cette réu- 
nion , dont les institutions actuelles fournissent des 
exemples multipliés. 

Un autre ordre de cobsidérations^ encore plus fortes 
que les précédentes , milite en faveur de la réunion» 
L'établissement d'un Collège de médecine, ayant pour 
but principal d'environner de nouveau l'art de guérir 
de cette considération, qui en éloit autrefois le plus bel 
apanage , par l'établissement d'une bonne police inté-* 
rieure , capable de suppléer à l'insuffisance des lois 
générales , il faut que cette police s'exerce sur tous 
les praticiens , et au nom de tous. Or, l'autorité du 
Collège sera d'autant plus grande et plus respectée , 
qu'elle résultera d'un plus grand concours de volon- 
tés. D'ailleurs , diverses autres obligations , qu'il con- 
vient d'imposer au Collège, rendront cette réunion 
encore plus nécessaire. 
Mais quoique l'art de guérir soit un, et que ses deux 

principales 
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|Mrincîpal«s divisions se touchent par assez de points 
poar nécessiter là formation d'un corps qui les lie orffaniiaiioo 
intimement, cependant il nous a paru nécessaire de de Tait de 
consacrer les deux divisions admises, et d'établir u capitale 
dans le Collège deux ordres : ordre des médecins; 
ordre des chirurgiens ; et deux sociétés académiques : 
Société royale de médecine; Académie royale de 
chirurgie. 

' Cette distinction nous a paru importante à conser- 
ver ; car, malgré que chaque médecin ou chirurgien 
doiv« embrasser dans ses études l'universalité des 
connoîssances , ces connoissances sont Irep étendues 
pour qu'il les possède toutes au même degré; et la 
prudence exige qu*îl se renferme dans des limites , 
lorsqu'il s'agit de se livrer à la pratique de l'art , ou. 
de travailler à son perfectionnement. ' 

D'autres questions se présentent encore à noire 
examen : faut-il que le nombre des médecins et des 
chirurgiens soit fixé dans la capitale? nous ne La- 
lançons pas à nous décider pour l'affirmative ; nous 
voudrions même que cette mesure s'étendit à tous lefs 
cantons de la France : ce seroit , suivant nous , le seul 
moyen de délerminer les hommes instruits à faire 
jouir de leurs lumières les habitans des campagnes. 
Mais nous reviendrons sur cet objet important , quand 
nous nous occuperons de l'organisation de l'art dé 
guérir en France. 

Avant la révolution , le nombre des médecins et drs 
chirurgiens établis à Paris n*étoit pas limité ^ mais la 
sévérité des examens, la durée des licences • le prix 
même des réceptions (qui s'élevoit de cinq à six mille 
livres) , en réduisoient considérablement le nombre; 
de sorte qu'en y ajoutant ceux à qui des charges à la 
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Coar donnoîent le droit d'exercer à Paris , et ceux qui 
^*^^**^^?^ tenoieo t des privilèges de veoves de chirorgîenSy Pans 
gaérir éaiif ne renfermoit guère plus de quatre cents , oa quatre 
cent cinquante médecins et chirurgiens. Aujourd'hui 
que le tilrc de docteur s'acquiert avec une très- grande 
facilité; que, par un abus condamnable, laloiaadmisà 
Texercicede l'art, sans examen et avec desimpies cerii* 
ficals de noloiiélé^ et qu'elle y admet encore , par des 
examens qui ne sont guère que de pure forme ^ des 
hommes plus ou moins étrangers à l'art de guérir , 
sous le titre d'officiers de santé , ce nombre s'est accra 
eutre mesure, et a donné lieu à des désordres de plus 
d'un genre. On voit , par exemple , de jeunes doc- 
teurs occuper dans les hôpitaux et ailleurs des places 
d'élèves, ce qui nuit beaucoup à la subordination; 
d'autres, s'établir à Paris, et dissiper, en deux ou trois 
ans d'une vaine attente, les ressources de leur patri- 
moine^ d'autres aussi s'abaisser à des démarches 
honteuses pour surprendre des confiances. Quant aux 
officiers de santé , nous aurons le courage de le dire , 
leur existence , en général , compromet la sbreté pu- 
blique: car si plusieurs d'entr'eux se montrent dignes 
d'estime , un très-grand nombre sont aussi étrangers 
à la science qu'aux principes libéraux , qui doivent 
toujours diriger les hommes appelés a suivre une aussi 
honorable carrière. 

Le corps enseignant doit-il être distinct du Collège 
royal de médecine ? Dans l'état actuel de nos insti- 
tutions f la Faculté de médecine , qui est le corps en- 
seignant , fait partie de l'Université; si elle conserve 
ce àitni,exclusivement au Collège royal de médecine^ 
chacun des professeurs entrera individueflement dans 
la composition d u Collège , comme médecin ou comme 
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«liirnrgien. Autrement , le corps eiisergnant se trou- — — ^ 
vera compris dans le Collège royal de médecine ; orgamsitîon 
comme autrefois , se trouvoit comprise dans le Col- de rwi dt 

, cu^rii' daiif 

lége royal de chirurgie , cette fameuse Ëcole oii les u capîule. 
^tndians en médecine et en chirurgie venoient st 
rendre de toutes parts. 

Le Collège doit-il concourir avec Te corps enseignant 
aux réceptions ?Nous décidons cettequestion affirma- 
tivement. En effet , ce seroit rendre au Collège royal 
de médecine un droit , qui n'a cessé d'exister que pat 
la suppression des corps célèbres auxquels il succède^ 
Ce seroit en même temps tarir la source dé tous les 
abus qui peuvent naître de réceptions, confiées à ut| 
trop petit nombre de personnes.^ 

Les agrégations académiques pour le perfectioa- 
»ement de la science , doivent-elles être formées dans 
le Collège exclusivement? Nul doute que les anciennes 
Sociétés académiques^ dont nous étions redevables à 
la libéralité de nos Rois^et qui ont porté si loin, en si pea 
de temps ^ la gloire de la médecine et de la chirurgie 
françaises , ne doivent revivre dans le sein du Collège 
royal de méd^ecîne. Mais ce seroit a-ccorder au 
collège une. suprématie opposée k toute idée libé- 
rale, que de fermer, à l'occasion de son érection, 
ces sociétés, qui se sont plus ou moins signalées 
par leur zële , et dont quelques - unes avoient , pouv 
ainsi dire , rallamé le feu sacré , qui ne brùloit plus 
sur les autels d'£soulape depuis le renversement de 
ses temples. 

Nous bornons ici nos réflexions , sur les chan- 
gemens à .opérer dans l'organisation de l'art de gué* 
tir , peur passer au projet de loi* Nous appelons 
sur les unes et sur l'autre la sévérité de la critique; 
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«Dtre intention étant cîe n'en recueillir d'autre prî« 
organiBation î^e ccluî (l'avoif tenté He faire le J)ien, et de mettre le» 
de l'art de «uires sur la bonne route. 

ciiérir dftns 

la eaptialc J _«, , , ^ „ 

Ktahlissementaun Collège royal de médecine^ aune 
Société royale de médecine , et étime Académie 
rojrale de chirurgie* 

Collège royal de Médecine. 

Art. V. Il sera établi à Ptiria un Collège royal 
de médecine. 

Art. II. Ce collège sera composé^ i*^. des docteur» 
de Tancienne Faculté de médecine de Paris , et des 
membres de l'ancien collège royal de chirurgie de 
la même ville ) 2°. des docteurs en médecine et en 
chirurgie, reçus dans une université nationale oa 
étrangère , ou bien dans les nouvelles écoles ou fa- 
cultés , et ayant leur domicile légal k Paris depuis 
trois ans au moins ^ 5*. de tous les docteurs qui lui 
seront agrégés dans la suite, d'après les réglemens à 
intervenir^ 

Art. III. Le collège sera divisé en deux ordres : 
Ordre des médecins ; 
Ordre des chirurgiens • 

Art. ly. Le bureau du collège sera composé dt 
la manière suivante : 

Deux présidens honoraires perpétuels ; 

Un président et un vice-président annuels; 

Un secrétaire perpétuel j 

Deux secrétaires particuliers } 

Un Ircsorier perpétuel. 

Le premier médecin et le premier chirurgien da 
Roi seront présidens honoraires perpétuels* 
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Le président et le viGe-prcsident- seront élus aller- 
aativement dans chacun des deux ordres , à la plura- oreanîMtiom 
lité absolue des votes* Ils présideront aussi leurs ^}'^^\^ 
ordres respectifs* U capîult* 

Le' secrétaire perpétuel et le trésorier seront élus 
indistinctement dans les deux ordres , et aussi à la 
pluralité absolue des votes. ^ 

Les secrétaires particu^ers seront choisis, à la plu* 
ralité absolue des votes, dans chacun des deux ordres, 
oii ils rempliront les niémes fonctions. 

Toutes les élections seront soumises à la sanction 
du Roi. 

Art. y. Le collège aura pour attributions les 
réceptions ^ les consultations gratuites ; la police mé* 
dicale ; l'hygiëne publique* 

Art. YI. Les examens pour les réceptions se feront 
dans les ordres respectifs ; mais la derrière thèse 
pour le doctorat ou pour l'agrégation au collège royal, 
se soutiendra^evant le collège. Un rëâlenient par- 
ticulier fixera le mode des réceptions. 

Il y aura dans le collège trois commissions: 

Commission de consultations gratuites ; 

Commission de police médicale ; 

Commission d'hygiëne publique. 

Chaque commission sera composée d'un nombre 
égal de membres des deux ordres. 

La commission des consultations gratuites s'as* 
semblera au moins une fois par semaine. 

Celle de police médicale aura la surveillance des 
officiers de santé , des sages-femmes et des autres 
personnes exerçant des professions en rapport avec 
rartdeguèrirj elle signalera les charlatans et tous 
ceux qui cterceroient sans titre légal. 
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Lt commission d'hygiène publique éclairera la 
•r^anUatioa gouvernement et le public sur les arcanes ; sur les 
maé'^^^ constitutions atmosphériques et pathologiques; sur 
la cipîiale. les maladies régnantes , endémiques ou épidémiquas; 
et généralement sur tous les objets de salubrité pu- 
blique. 

Art. vil Le collège s'assemblera au commence- 
ment de chaque trimestre; il s'assemblera extraordi- 
nairement quand il le jugera convenable. Il entendra 
les rapports de ses diverses commissions ^ et délibé- 
rera sur tous les objets gui intéressent l'honneur de- 
l'art et la santé des citoyens. 

Ordre des Médecins ; ordre des Chirurgiens. 

Art. VIII. L'ordre des médecins sera composé dec 
médecins, désignés dans l'art. II. 

Art. IX. L'ordre des chirurgiens sera composé 
des chirurgiens, désignés dans le même article. 

Art. X. Les docteurs en médecine qui seroient 
en même temps docteurs en chirurgie , ou qui au- 
roient été membres de l'ancien collège royal de chi- 
rurgie , seront libres d'opter pour être classés dans 
l'un ou l'autre ordre. 

Art. XI. Le bureau de chaque ordre sera com- 
posé de la miauiëre suivante : 

Un président honoraire, qui sera le premier méde* 
cin ou le premier chirurgien du Roi ; 

Un président annuel , qui sera le président ou le 
vice-président du collège; 

Un secrétaire annuel , qui sera Tun des secrétaires^ 
particuliers du Collège ; 



U capîuU^ 
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Un trésorier annuel , éln k la pluralité absolue des 
Totes dans chaque ordre respectif. organiMtioa 

de Fart d« 

Art. Xn. Chaque ordre dressera tons les ans le guérir dam 
tableau de ses membres , qu'il diyisera en classes , 
chargées alternativement des examens de réceptions» 
Il nommera ses commissions particulières ; et s'as- 
semblera quand il le jugera convenable. 

Corps enseignant. 

Abt. XIII. Le corps enseignant , appartenant à 
l'Université tous le titre de faculté de médecine de 
Paris , reste séparé et distinct du collège royal de 
médecine ^ mais les professeurs médecins et chi- 
rurgiens en font individuellement partie. Le Col- 
lège royal de médecine se concertera avec l'Uni- 
versité , pour que l'enseignement soit.fait de la ma« 
nièrela plus utile. 

Société royale de médecine / Académie rojale 

de chirurgie. 

Art. XIV. Il sera créé dans l'ordre des médecins 
une Société royale de médecine y composée de qua- 
rante-cinq sociétaires , et de quinze adjoints. Les an- 
ciens membres de la société royale de médecine en 
formeront le noyau. Cinq sociétaires seront choisis 
dans l'ordre des chirurgiens. Les élections seront sou- 
mises à la sanction du Roi. . 

Art. XV. Il sera créé dans l'ordre des chirurgiens 
une Académie royale de chirurgie *, les anciens 
membres du coniité perpétuel de l'académie royaie 



de chirurgie en formeront le noyau. Cette Société 
organisation s^^a composée ic trente-cînq sociétaires et de quinze 
de l'art de adjoints. Cinq sociétaires seront pris dans Tordre desî 

guenr ddDi . , , . j 

la capiulc. médecins. Les élections seront également soumises j 
à la sanction du Roi. 

Art. XVI. Le bureau de la Société royale de mi 
decine sera formé d'un président honoraire perpétua 
. qui sera le premier médecin du Roi ; d'un présidei 
amovible , d'un secrétaire perpétuel et d'un trésorieir| 
amovible. 

Le bureau de l'académie royale de chirurgie se*: 
ra formé d'un président honoraire perpétuel , qui^3 
sera le premier chirurgien du Roi ; d'un président ; 
amovible } d'un secrétaire perpétuel ; d'un tréso-»*" 
rier amovible. 

Art. XVII. La société royale de médecine et 
l'académie royale de chirurgie continueront les tra-* 
vaux commencés par leurs devanciers ^ elles s'oc- 
cuperont du perfectionnement de l'art. 

Art. XVIII. Un règlement particulier déterminera 
le mode de leur formation , et fixera leur régime in- 
térieur. 

Art. XIX. Les bâtimcns des anciens collège et 
académie \de chirurgie , et tous ceux occupés 
par la Faculté de médecine actuelle , seront affecté^ 
à l'usage des établissemens projetés ; et les bienf 
non-vendus leur seront restitués. Le Roi sera supplia 
de les prendre sous sa protection immédiate , à " 
l'exemple de ses illustres Prédécesseurs ; et de leor 
accorder un supplément de dotation* 
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uperbe. 

uageux. 

, leg. brouil 

-nuageux. 

rs et lég. br. 

Idem. 

louvert. 

au ciel. 

ouvert. 

uageux. 

:iL« (iluie. 

uag. , brouil. 

uageux. 

, brouillard. 

rt , pet. pluie. 

uageux. 

ite pluie. 

uageux. 

ouvert. 

uageux. 

ite pluie. 

ciel , brouil. 

Idem. 

Idem, 



Idem^ 

Idem. 

Petite pluie. 

Couvert. 

Petits nuages. 

IMuageux. 

Pluie. 

Tés-nuageux. 

Couvert. 

Quelques cclaircies. 

Couvert. 

Nuageux. 

Idem. 

Idem, 

Couvert. 

Légères vapeurs. 

Couvert. 

Nuageux. 

Pluie à lo heures. 

Très-nuageux. 

Petite pluie. 

Nuageux. 

Ciel superbe. 

Quelques nuages. 



Pluie. 
Superbe. 
Couvert* 

Pluie. 
Légers nuages. 
Xrés-nuageux. 

Idem. 
Nuageux. 

Pluie. 

Nuageux. 

Couvert. 

Pluie , grêle , tonn . 

Nuageux. 

Idem, 

Idem» 
Pluie, tonnerre. 

Pluie 

Idem. 
Nuageux. 
Beau ciel. 

Idem, 

Idem. 

Ide n. 

Idem, 
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baromètre suivant Téchelle métrique, c'est-a-dire, 
1 emploie généralement dans les déterminations des 
évation du baromètre et du thermomètre observé» 
i il sera aisé de déterminer la température moyenne 
t son cléyatioa au-deisus 4^ siveau de la mer. La 
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Observation , accompagnée de quelques 
réflexions , jwr r/we hydropisie de poi-' 
trine primitive y qui a exigé V opération 
de îempyème ; par M* le docteur \a a- 
L A u R I E • médecin de la maispn cen'^ 
irale de détention d^Eysse , médecin 
du Gouvernement pour les épidémies , 
correspondanUdes deux Sociétés de mé'- 
decine de MontpelliSi. 

\ Lue à la Société le léaoAt 1814. >^ 

; L'hydropisie de poitrine a toujours été , 
çt est encore Técueil des praticiens. Reconnue ^^/j^^ilf ^ ** 
et traitée par les anciens^ et surtout par Hîp- 
pocrale ^ elle fut loqg-temps négligée dans 
les siècles. postérieurs, et peut-être même 
ignorée par c^elques médecins, comme on 
peut le conjecturer d'après le titre que Van- 
Helmont a donné au traite où il en a parlé: 
ignotus Ijydrops. ' 

L'obscurité qui règne quelquefois dans le 
diagqpçMc ^e celle hydropisie, rarement essen- 
tiçj^e et^pfesque toujours consécutive, a j^u 
fairç doute V de son existence', ou la faire con- 
fondjire avec des maladies dont les signasse 
rapprochent. 11 en est résulté que des méde- \ 

cins, même Irès-inslruits, n'ont reconnu l'hy- 
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dropîsie de poitrine qu^après la mort et par 

Hydrothorax Touverture des cadavres. Vndè concludere 

'^ nos cogunt morbum ipsis minus m viven-^ 

iibus œgris quam in denatorum cadaperibus 

paiuisse. Debaen y Ratio medendi. 

Si celte maladie est parfois méconnue dans 
la pratique^ il seroil injuste d'en accuser Tigao- 
rance des médecins: elle est presque toujours 
la suite d'une autre affection y souvent d'une 
lésion organique^ et présente , sous ce rapport^ 
une foule de symptômes et de signes, les uns 
analogues , les autres contradictoires y qui 
jettent la confusion dans le diagnostic. Celui-ci 
seroit exempt dincerlitude, si Tfaydropisie de 
poitrine éloit plus fréquemment débarrassée 
des complications , étrangère à toute autre 
affection, et ce qne j'appellerai, par rapport 
à ces considérations, primitive ou essentielle. 

liCS médecins qui ont été à même de corn* 
parer les symptômes et les signes d'un hydro- 
thorax primitif, avec ceux d'une autre affection 
dégénérée en hydropisie de poitrine , peuvent 
apprécier la différence qui existe entr'eux* 
Les premiers , moins no/nbreux,plaspronoii« 
ces et plus pathognomôniques , éclairent en 
peu de temps sur la nature de la maladie; 
les seconds , plus lents à s'établir , plus difli« 
elles à discerner , tenant de la maladie élémen. 
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faire el de la dégénérée , pouvant se rapporter 
à plusieurs principes morbeux à la fois, jeltent Hydr©ihor»x 

j 1 1 1 * 1 1» /v» • pûiniiif. 

au louche sur Je caractère de lauectiou, et 
embarrassent souvent le médecin dans le 
fugement qu'il doit en porter. 

Pour acquérir des notions claires et pré- 
cises sur rhjdropisie de poitrine, il faut l'ob- 
server dans sa plus grande simplicité ^ dans 
«On isolement de toute autre maladie; recueil- 
lir avec soin les signes qui Tannoncenl, étudier 
les symptômes qui se succèdent par une dé- 
pendance les uns des autres ; mais aussi faut-il 
avouer que rarement la nature la présente 
àtnsi dégagée de loute obscurité. Celui qui 
est assez heureux pour rencontrer des cas 
SeiY^blâbles y doit se faire un devoir de les si- 
gnaler. Cette considération, à laquelle je cède^ 
m'a seule engagé a faire conaoilre Tobser- 
Vàlion que je vais rapporter. 

Lissue funeste de la maladie ne doit pas 
être une raison pour garder le silence. Recon- 
nue de bonne heure, recueillie avec détails, 
observée avec soin , constatée par l'opération 
de Tempyème et Touverture cadavérique, elle 
fti'a paru propre à éclaîrcir quelques poiuts 
de doctrine. 

Jean Castex, âgé de 3o ans, détenu de laî 
maison centrale de détention d'Eyssc, labou* 

l2 
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f^™ ** reur de profession , n'avoit jamais été malade. 

Hydmihorax Cet homme , biea masclé et fort , d'un lem- 
peramenl bilieux , renfermé depuis deux ans, 
arriva bien portant du département des Landes 
àEysse^leQ juillet i8i5. Le 36, on le mit dans 
un cachot au rez- de -chaussée et au nord, 
formé d,*une voùle foiblement éclairée et peu 
aérée. L'épaisseur des murailles j renfonce- 
ment du terrain , rendent ce local froid et 
humide en été. Casiex j demeura jnscpi^aa 
nj septembre y jour ou il entra aax inGrmerics. 
Le malade présentoil les symptômes sut- 
Tans: peau sèche 9 rude et un peu froide > 
toux peu fréquente, par irritation et sans la 
moindre expectoration ; oppression ; douleor 
au coté gauche de la poitrine ; traits de la face 
socffirans; pouls non fébrile, petit, serré, em- 
barrassé et inégal j urines rares et rouges, avec 
sédiment briquelé ; quelques signes d'embar» 
ras gastriques; position horizontale dans le lit^ 
difficile à supporter. 

II y avoit quinxe jours qne Castex aT<Hl ics- 
senti les premières atteintes de son malj 3 
TaToit supporté sans rien dire, jusqa'aa joar 
ou on le fit entrer a Finfinnerie : il s j fendit^ 
et se leva encore les deux joors siÛTaus. L*<^» 
pression fit des prc^ès rapides, et prit le 
caractère de rcr^poêe. Le joialade va pal 
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plus se lever; sa voîx s e'teîgnît; onne Tenlen- 

doît qu'en approchant Foreille de sa bouche. pumTtif^"* 

II ne pouvoît plus changer de position dans 
le lit) et restoit couché sur le côté gauche, la 
tête Irès-élevée. S'il fermoil quelques instans 
la paupière , il se réveilloit presqu'aussitôt en 
sursaut. 

Dès le 3o , la poitrine parut s^agrandir et 
augmenter de circonférence. Le i®*". octobre , 
les côtes inférieures de la partie gauche éloient 
trèS'écarlées les unes des autres ; les muscles 
intercostaux faisoient saillie y la compression 
qu'on y exerçoît avec le doigt, annonçoit la 
présence d'un liquide : on y resselitoit de la 
fluctuation. 

' Les tégumens , depuis le seîn jusqu'au des- 
sous de l'hypocondre gauche, éloient forte- 
ment œdémateux. Â.ucune autre partie du 
corps ne présentoit de traces de tuméfaction. 
L'épigastre et les hypocondres s'élevèrent 
considérablement ; le gauche infiniment plus 
que le droit. La pression sur ce point aug^ 
mentoit l'oppression; aucun signe d'engof- ^ 

gement au foie ; tout le ventre dans Tétat le 
plus sain. 

La pâleur de la face faisoit ressortir davan*- 
tage la couleur bleue des lèvres. Les jugulaires 
étoient très-diktées% 

IS 






Le malade pooToit a peine respirer le i*'. 
H^rr^ el le :i octobre; il soibqnoit a loot iusUot, 
et n'avoit pas la force de dianger de position. 

En praliqoanl la percossîoD ^ soirant la ^mé- 
thode S ^venbmgger, on cotendoît an brni 
sonore dn côté droit ; il semUoit, au contrvre, 
da côté gaoc^e, que Ton Crappoit sor an balloa 
inerobraneax tenda par on liquide. 

LliaUlnde d'observer des bydropisies de 
poitrine 9 1res - ocMnmiuies dans la prîsott 
d'Ejssey oà, depuis quatre ans que la direc- 
tion des infirmeries m^en est confiée, fen ai 
constate pins de vingt par roovertare cada« 
Terique, m^àlaira de bonne beore sur la 
maladie de Castes. 

Dès le sg septembre , et socoessîvemeDt 
îasqu'^au :i octobre^ ]e dieicbai à détourner la 
fiaxioQ qui s'étabiissoit avec violence sur le 
poQmon,» et à rompR le spasoie qui reol]»* 
tenoit, et Favoit peut-être seul delenmaé. 
Remployai à cet effet la chalear générale as» 
tour du coips^les âictiow sèdies et alkoiio- 
Fisdcs, les hcMMODS bédùqaes et 9Bféàii^f€B 
arec 1 oùmd 9ciIfitk|Be ^ des bols avtec la 
savon , )e mercure doux el Faloes. Je fis j^ 
piiqucr en i^bm^ t^aps aa large vcsicahMic 
au bras , ^vant le pnxxsàè de M. Portai. 

Les symptômes prenant d 'na 
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Fautre un accroissement rapide et effrayant ^ 
je forçai la dose de Poximel sctlliiiqu^^ guidé HydrotWa» 
par cet aTertissement de Quarin y que la voie 
àes urines est presque la seule par laquelle 
on puisse espérer de guérir Thydropisie de 
poitrine , et que les préparations de scilje 
ëtoient de tous les remèdes celui qui lui réus- 
sissoit le mieux dans son hôpital. Mal. chr. 
Je substituai aussi , vu l'imminence du maly 
aex premiers ho}s,d*aulres composés de scllle^ 
de digitale en poudre, de mercure doux, 
d'assa-fœlida et de sirop de nerprun y alliant 
ainsi, avec quelques modifications ^ la théra-*- 
peutique du savant et infot tuné Trousset eC 
celle de l'illustre médecin de Vienne. 

Mais quel espoir de solution on de crise ,> 
lorsque la poitrine étoit en si peu de temps et 
si considérablement envahie par les eaux ! Il 
falloit un plus puissant secours que celui de 
la médecine interne. Le danger étoit pressant^ 
periculum in mord. LVpération de Tem- 
pyème s'offîroit comme une ancre de salut.. 
Le succès n'en étoit cependant pas certain f 
une mort prompte pouvoit être Peffet du col-- 
lapsus consécutif à l'évacuation des eaux, 
comiùe U arriva à Bicbat, au rapport de M. Pel- 
lelan. Malgré celte appréhension , je crus. 
indispensable de recourir à l'empyème. 

14 



Je fÎ5 part de mes yties à plusieurs de mes 
pumiiif"'" collègues, que jinvitai a m'aider de leurs con- 
seils. MM. Baocarel , Guyot^ Lasseverie, 
médecins, et Hugonis, chirurgien de la mai- 
son centrale, jugèrent comme moi de la na«- 
ture de la maladie, et de Tunique espoir d'un 
soulagement, peut^tre même d'une guérison 
éloignée, par le procédé que je proposons. 
Quelques-uns d^enlr'eux , quoique convaincus 
de Texislence de Thydropisie, furent surpris 
de ne pas apercevoir plusieurs symptômes 
appelés pathognomoniques de cette maladie 
par quelques auteurs ; ils regrettoient , j'oserai 
^ presque dire, de ne pas trouver la bouffissure 
de la face , la tuméfaction des paupières , 
l'enflure et l'œdématie des extrémités infé- 
^ rieures, l'infiltration du scrotum. On observa ' 
que ces symptômes dévoient se rencontrer 
dans une bydropisie de poitrine secondaire 
ou consécutive à une maladie organique, qui 
. auroit jeté l'individu dans un état de lan- 
tgueur ; mais qu'ils ne pouvoient exister chez 
Gàstex, homme doué de forces vitales éner*- 
giques , dont l'affection récente et étrangère à 
toute lésion d'organe, s'étoit développée avec 
une rapidnë presque sans exemple. L'opé- 
ration fut décidée à l'unanimité. 

« 

Plein de courage et d'espérance, Gastex 



consentit à tout^ et fut opéré par M. Hugonis^ 

en présence de mes collègues , dans la mati- pamiurr** 

née du 3 octobre. 

* 

On suivit le procédé de M. Sue. Il sortit 
par Tincision des muscles intercostaux ^ au- 
dessus de la troisième fausse côte^ environ 
dix livres d'une sérosité rougeâtre. Pendant 
l'évacuation des eaux , la respiration devint . 
aisée ^ et la voix se rétablit. Le bien-être que 
le malade en éprouvoit encouragea à donner ' 

issue à toute l'eau qui pourroit se faire jour, 
sans employer aucun effort. Le soir^ en levant 
l'appareil ^ on obtint encore de 4 ^ ^ livres 
de liquide de même nature. 

État du malade après P opération. Position 
facile sur tous les côtés ; sommeil dans le jour ^ 
couleur du visage naturelle ; figure calme ; 
retour des forces ; fièvre sur les six heures du 
soir; point de soif. 

Régime. Tisane pectorale nitrée*, avec 
demi-once d'oximel scillilique ; look gom- 
meux; décoction blanche de Sydenhampour 
nourriture. 

Le 4 9 i^uîl tranquille ; sommeil de six heu* 
res; diminution de la fièvre; pouls régulier 
et développé. Au pansement du malin , six 
livres de liquide plus foncé en couleur; même 
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état que la veille ^ mais on peu plus de foi- 

^imuli*"'" *^'^^^® ' P^^"^ ^^ fièvre. 

Le 5, pouls petit, serré, irrégolier, quel- 
quefois intermittent ; urines plus a})QDdaiites ; 
h)^pocondres souples; calme parfait. Le ma- 
lade demande à manger; on le contente avec 
beaucoup de réserve. Point de liquide au paa- 
sèment. 

Tisane de busserole nitrée; même lookf 
trois cuillerées de vin scillitique dans le jour; 
julep calmant le soir. On veut favoriser la 
solution y qui s'annonce par les urines. 

Le 6^ dès la veille, le malade avoît ressenti 
une douleur à Tépigastre et le long du ster- 
num; le même état se soutient avec une plu& 
grande foiblesse; un seul pansement; le 
malade est remis à la diète et au vin; nou* 
veau vésicatoire sous le bras. 

Le 7, on cherche à relever les forces abat-*^ 
tues : tisane d'arnica, avec la teinture alko» 
bolique de cannelle ; potion composée d'une 
décoction de ' quinquina , d'eau de fleurs- 
d'orange, de mélisse composée, de conserve 
de roses et de sirop d'œillet. 

Le 8, nuit mauvaise; pouls bon. On retire 
avec la sonde, sans laquelle il ne sort rien,, 
six livres de sérosité d'un rouge vineux, mé« 
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lee de pus ^ qui se précipite au fond du vase , 

et que Ton évalue à huit onces. Hyaroibor» 

Le g, le malade est mieux; a urioé cipq 
fois dans les ^4: heures , et a poussé que sfMe 
abondante» On lui donne qnç soupe. 

Cautère à la cuisse; lavement avec six 
onces de décoction d*un gros de digitale pour- 
prée y un gros de savon et demi-gros de sel 
de nitre* 

Le 10 9 mieux; les vésiçatoires sppp^rent 
beaucoup ;les urines se soutiennent. Oa ajoute 
au traitement des frictions sur le tjiorax avec 
Falkohol camphré et la teinture de cantha- 
rides y dans l'intention de stimuler l'organe 
cutané 9 et de rompre la fluxion établie dans 
l'intérieur de celte cavité. 

Du II au i5 , Gastex se trouve moins bien; 
il ressent nue douleur à l'épigastre^ avec pesan- 
teur ; perte de l'appétit, qui étoit revequ ; plu- 
sieurs envies de vomir; bouche mauvaise; 
langue un peu chargée; déjections alvines 
plus fréquentes. Le malade demande a vomir^ 
et assure qu'il en a la force- 
On donne 12 grains d'ipécacuanha , qui 
produisent quatre vomissemens très-bilieux ; = 
mieux à la ^uite. Dégoût pour le vin et les 
alimens. 
Le i5^ purgatif composé de deux gros de 
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rhubarbe, une once de manne, un gros de 
primitif. sél de glauber : il produit deux selles. 

Jusqu'au 189 le malade a éprouvé diverses 
alternatives de souffrances et de mieux. 11 se 
forme différentes plaques d'un rouge très-vif 
à la figure y au bras et au tronc , qui parois-^ 
sent subitement et se dissipent de même ; les 
urines sont très-chargées, en petite quantité, 
et déposent un sédiment briqueté. 

Pour favoriser une solution par cette voie , 
on a recours à la teinture de digitale pourprée 
en friction , suivant la méthode de M. Chré^ 
tien. Son action a été si marquée y que }e 
malade s'est présenté à la garde-robe jusqu'à 
12 fois dans les 24 heures. Les urines étoient 
plus claires et moins sédimenteuses. 

Le pus 9 assez consistant , étoit très-variable 
dans sa couleur : on l'a vu semblable à la lie 
de vin , au kermès , au blanc cendré ; son 
odeur toujours infecte et quelquefois cadavé- 
reuse. 11 ne conçoit au dehors qu'à l'aide de 
la sonde , qu'on enfonçoit de plus de trois 
pouces , de bas en haut , en la dirigeant vers 
la colonne épinière. Si , malgré des recom- 
mandations contraires , le malade fait des 
efforts en inspirant fortement ou toussant à 
dessein pour expulser une plus grande quan- 
tité de sérosité , il sort alors par te pavillon 
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de la sonde un jet d'air assez rapide pour 
eteincire la ilamme cl une bougie. pùauiif. 

Dans les derniers jours d'octobre, le malade 
est mieux , prend de la nourriture , et peut se 
tenir quelques heures levé : cependant le 
pus , toujours le même, et quelquefois sem-f 
blable à une huile grasse , a constamment 
une odeur de putréfaction. 

Le malade tendoit évidemment à la ca- 
chexie. Les remèdes internes , béchiques et 
toniques, composés de bouillons pectoraux, 
aiïxquels on associoit le quinquina , ne pou- 
voient la prévenir; je pris alors la résolution 
de tenter la raélhode , en quelque sorte per- 
turbatrice, de M. Pelletan. 

Le 4 novembre , on fit les injections pres- 
crites dans la Clinique chirurgicale^ avec Feau 
d'orge miellée et \ d'allohol à .22 degrés, 
température égale à celle du corps. On mît 
le rnaladeà Tusage d'un lool gomraeux opiacé 
et de l'extrait de quinquina. 

Les injections ont été pratiquées , le soir et 
le matin , avec la sonde , jusqu'au 8 novembre. 
Le premier jour, nulle sensation. Le liquide 
injecté ne sortit que le lendemain avec un pus 
semblable au chocolat. Après le pansement, 
frisson, suivi d'un mouvement fébrile. Le len- 
demain , gêne dans la respiration : le malade 
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est moins bien. On supprime lés injections le 



Hydrothor.1 J 

primitif. / 



Il a paru qu'elles ne produisoient aucune 
impression désagréable ou pénible ; mais à la 
suite y on remarquoit un peu d'oppression et 
de toux. Les urines ont diminué insensible- 
ment y ainsi que Fappétit. 

Depuis le 9 jusqu'au i4> écoulement fré- 
quent ^ quelquefois abondant, d'une sanie fé- 
tide , même dans Tintervalle des pansemens* 

Le 14» gonflement œdémateux dans toute 
l'extrémité inférieure droite. Les forces dimi- 
nuent; le pouls est petit et fébrile; Fétat de 
consomption se prononce. 

On cherche à soutenir les forces y à calmer 
les souffrances , et à rappeler le sommeil. 
L'opium y le quinquina , la thériaque , sont 
les principaux remèdes ; le vin, le bouillon^ 
composent son régime. On insiste sur la leîn^ 
ture de digitale en friction^ qui augmente 
encore le cours des urines. 

Mais les symptômes s'aggravent , Tappétit 
se perd totalement; la foiblesse est extrême, 
la fièvre hectique , l'oppression considérable; 
Le ton plaintif du malade afflige l'ame. Les 
exutoires donnent très-peu. L'œdémalie dé 
Tcxtrémîté inférieure droite se dissipe el passe 
à la gauche. La face se décompose et devient 
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bouffie, la peau est très-rude, la maigreur 
extrême. Le pus répand Finfection dans la %'''^oi^oruL 

* * pumiui. 

salle. Le malade peut à peine se remuer^ il 

> 

suffoque en cbangeanti^de positioliy et tousse 
pénibiemenl et long-tèttips à la suite : cepen- 
dant sa voix est naturelle. II succombe tout 
a coup dans la nuit du 27 novembre, en pous- 
sant un cri aigu et déchirant. 

Ouverture du cadavre. 

A Texlérieur, tous les caractères du ma- 
rasme. 

Cavité thoraciîique. — Epancbement 
d'une sefosité roussâlrê dans les deux cavités 
de la poitrine, qu'on pouvoit évaluer à deux 
pintes. 

Le péricarde renfermoît près de dix onces 
de liquide , à peu près de même couleur ^ le 
cœur étoit flétri et recouvert de graisse; son 
oreîllelle droile conlenoit quelques caillots de 
sang noir; les parois àxj^ ventricule droit ctoient 
très«minces, surtout vers la pointe du cœur; 
cellesdu gauché^d'une épaisseur cotisîdérable. 
Le poumon droite flétri dans sa totalité y un 
pea foncé en couleur, sans aucun foyer de 
suppuration, ni aucun vice organique, adhé- 
roit par sa base au diaphragme. La plèvre dû 
mèrpe côté paroissoit dans un élat saitr. Le 
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poamon gandie sembloit , aa premier coup 
BjànHhonx. d'œil , De pas exisler ; la caTÎte qaî le renferme 
paroissoit vide : cependant avec quelques re« 
cherches , on décoosrrit en haut , en arrière el 
en dedans , une es p i ac de moignon : c*ël(Ml 
le poumon resserré sur lui-même f ajani la 
consislance et la couleur dn foie à rintérieur; 
il étoit rédail au quarl de son volume ; la den- 
sité de son tissu étoit une preuve de son im- 
pénétrabiliié a Fair. % 

La plèvre, égale dans- toute son étendue , 
étoit épaisse d'une ligne , boursoufflée , d^^iu 
gris ncMràtre , et paroissoit sphacélée : on dis- 
tinguoit aisément à sa sqrfice une matière 
analogue à celle du pus qui sortoit par le 
p]aie. 

Catitk abdominale. — Tous les viscères 
étoient inondés d'une sérosité roussàtre; le 
foie étoit volumineux , décoloré y mais sain i 
la bile de la vésicule du fiel abondante, noire 
et épaisse comme du miel. 

La rate, de couleur très*foncée^ avoit beau- 
coup de volume ; Tépiploon étoit réduit à 
deux simples feuillets membraneux ; Te^to- 
mac , extrêmement décoloré , contenoit quel- 
ques glaires; il étoit d^aUleurs sain , ainsi que 
tous les autres viscères. 

Cette obserratioD^ déjà longue, ue renferme 

que 
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^ue les Circonstances essentielles qui ponvoient 
devenir le sujet de quelques réflexions. ^»^imiiif^** 

J'ai remarqué plus haut qu'il étoit difficile 
de recorinollre avec certitude les hydropisies 
de poitrine secondaires , en ce qu'elles présen- 
tent des signes et des symptômes qui se con- 
fondent avec les analogues d'une autre mala- 
die} qu'il n'en étôit pas de même des primi- 
tives, dont les caractères sont toujours tran- 
chés et faciles à saisir. La maladie de Castes 
nous servira à prouver cette double assertion. 
Pour développer plus facilement nos idées ^ 
suivons les progrès de cette affection. 

Castex^ dans toute la plénitude de la meil- 
leure santé , est mis au cachot , au temps des 
plus fortes chaleurs. Le séjour de ce lieu in- 
salubre fait en lui une révolution subite ; l'exal- 
tation de la sensibilité cutanée y produit d'une 
-température élevée, est tout h coup suspendue, 
et bientôt supprimée par l'air froid, humide 
et corrompu, de la localité. Cette cause a un 
double effet : d'arrêterles sécrétions delà peau, 
el d'^aflfoîblîr^ par les qualités vicieuses d'une 
atmosphère qui ne se renouvelle point , et au 
milieu de laquelle vivent presque hahîtuelle- 
ment un grand nombre d'individus , les forces 
vitales du poumon. L'hydropisie de poitrine 
en est la suite ; ses élémeiis sont la diminution 

Tom. LI. — N^ 3 18. — Octobre. R 
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' ■ d*aclion des systèmes pulmonaire et absor- 
^/*^*tif^'** banl, el la fluxion lymphatique sur Torgaoe 
de la respiratiou ; ses symptômes , rirritation 
pulmonaire et la toux y Foppression et la dou- 
leur sur le côté y qui devient le siège électif 
de Tépanchement. 

L'bydropisie s'est formée de préférence 
dans la poitrine , parce que cette cavité est^ 
à répoque actuelle de la vie de Castex, le 
centre des mouvemens. Elle obéit donc à une 
loi naturelle : « His vero qui hanc œtaiem 
( adolescentiam ) superârunt y crebri anhe" 
liius y morbi latérales y pulmomim injlam^ ^ 
mationes y etc. » Hipp. y apb. y lib. 3. 

La maladie existe , mais n'est pas encore 
assez prononcée pour être signalée comme 
telle. La présence des signes d'un embarras 
gastrique peut en imposer sur la nature de Top- 
pression , de la toux , et même de la douleur de 
côté. On peut encore soupçonner un catarrhe 
pulmonaire y ou la formation d'une pulmonie. 

Cette incertitude se dissipe bientôt : les 
signes deviennent plus manifestes y les symp- 
tômes plus prononcés ^ l'bydrothorax est re* 
connu. 

Les signes se groupent dans l'ordre suivant : 
i^ physionomie propre aux hydropiques, dé? 
coloration de la face ^ traits allongés , teint 
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blême ^ œil aLaltu , conjonctive pâle , lèvres 
bleues, jugulaires Irès-gonflées ; 2°. respira* ^j^i^l^^if**'** 
tien suspîrieuse et courte , soulèvement de la 
poilrine , ecariement des côtes , œdème des 
legumeiis de la poilrine , fluctnalioa sensible 
sur les muscles intercostaux; 5®. urines rares> 
rouges et sëdimenteuses ; 4*. pouls petit ^ 
serre , intermittent et souvent insensible ; 
5". conslance à demeurer sur le coté malade^ 
danger à changer de position. 

Le seul symptôme bien prononce est For- 
thopnée. La toux est médiocre; la douleur de 
côté très-foîble : celle-ci n'annonce d'ailleurs 
rien de fâcheux par elle-même ^ et dépend de 
la présence des eaux. Ces deux derniers symp- 
tômes pourroient être rapportés à une inflam- 
mation delà plèvre, méconnue dans le prin- 
cipe. On le supposeroit d'autant plus volou- 
liers , que l'on a remarqué ^^ à la suite de l'em- 
pyème^ un état de purulence qu'on sembleroit 
devoir attribuer, avec quelque apparence de 
raison , a une inflammation antérieure lé« 
gère. 

Si cette inflammation eût eu lieu , on auroit 

observé les signes qui l'accompagnent , tels 

que mouvement fébrile , dureté et résistance 

du pouls , soif, coloration des pommettes^ 

chaleur h la peau, principalement aucrei^x de 

R a 
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*'■ la maîn ; mai») loin de là , aucdn de ces sî- 

piimi.if. gnes n'existoil. 

Quant à la purulence , ce seroît se tromper, 
que de la regarder toujours comme un effet 
deFInflammation, etconséqueniment comme 
une preuve de son existence antérieure. « La 
matière déposée dans les abcès critiqués^ 
est susceptible de prendre le caractère pu^ 
rident y quoique la maladie soit exempte 
d'inflammation , Dumas , mal. chr. p. i44- 
Je pourvois y ajoute cet auteur, alléguer en 
preuve tous les faits diaprés lesquels 
Dehaen^ JHurray, Schroeder et autres j ont 
établi que l'inflammation n'est pas tou'^ 
jours nécessaire pour former la matière 
du pus. ». 

On objectera peut-être que le professeur 
de Montpellier n'a eu en vue que les abcès 
critiques , et que la citation n'est nullement 
applicable au cas présent. J'observerai que ces 
expressions qui se trouvent à la fin du pas-^ 
sage 9 l'inflammation n^est pas toujours 
nécessaire pour former la matière du 
j[7^^ , prouvent suffisamment que l'auteur 
généralisoit sa pense'e. 

. Il est donc permis , d'après ces conside-* 
jrations, de ne pas reconnoitre dans la mar* 
ladie de Castex aiacun caractère d'inflamp 
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xna^îoD. Ne suis-je pas même en droit d'a- 
vancer qu'elle porloit avec elle unephysio- p?imUii 
nomie 9 si je puis m'exprimer ainsi ^ qui em- 
pêchoît de la confondre avec toute autre af- 
fection y et qu*on ne pou voit méconnoltre un 
hydrothorax primitif et essentiel? Les ré- 
sultats de l'empyème sont ici une démons- 
tration positive. 

■ Considérons actaellement le second état de 
la maladie 9 ou Thydropisie secondaire ^ misé 
en évidence par Pouverture cadavérique. ; 

Cette nouvelle affection , de même nature 
que la première , en diffère par sa cause et 
sa marche : elle n'offre ni les mêmes moyens 
euratifs , ni les mêmes espérances de salut ; 
son diagnostic est obscur ; ses signes et symp* 
lômes méritent une étude particulière. 

L'hydropisip primitive de Castex s'étoit dé- 
veloppée avec une rapidité étonnante ; la se-* 
eondaire a resté près de deux mois à se 
former. 

Parmi les élémens de eelle-ci, on doit 
placer Taffoiblissement général de la consti-» 
tution , et le défaut d'énergie de tout le sys- 
tème absorbant. 

Le mieux q|ae Castex éprouva , à dîffé- 
reiiles époques , après, l'empyème y ne fut ja- 
xnais que passager. Cornaient auroit-il pu se 
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consolider avec un foyer de purulence , tel 
pamiùi. qu® celui ^ui exisloit dans loule la surlace 
de la plèvre gauche? 
\ Dans un tel élat de choses , Pabsorplion 

Jj'mphatiquè devoit être peu considérable : 
elle s'affoiblit chaque jour davanlage el donna 
insensiblement lieu à une accumulation de 
sérosité dans toutes les cavités. Le moment 
où celte collection d'eau commença à se 

a 

former , fui celui où se manifestèrent les 
premiers caractères de cachexie (i) : on peut 
le rapporter au 5 novembre. 

Ce second état de la maladie de Casiex 
avoit pour signes tout l'appareil cachectique : 
bouffissure de la face, maigreur extrême, inap^ 
|>étence , foibiesse , lenteur et irrégularité du 
pouls, rudesse de la peau. 

On reconnoissoit pour symplômes la pros- 
tration des forces ; la toux ^ la difficulté de 
respirer, qui, sur la fin, se convertit en ortbop« 
. née ; la fièvre , regardée comme symptôme 
essentiel par Hippocrate (elle ne parut jamais 

(i) Cet état morbifique , qui , malgré l'esprit de 
système , existe dans la nature , fait lacune dans le 
beau Dictionnaire des Sciences médicales. Il est à 
désirer qu'on retouche ce sujet , au mot Dégénéra* 
tion des maladies , ou mieux encore dans un supp!é« 
ment à ce grand ouvr<ige. 
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dans rhydropîsîeprîniilive): riufdiralion des 
extrémités inférieures et de presque tout le piimiaf. 
tissu cellulaire. 

D'après celle exposition des signes , des 
symptômes et de la marche de la maladie de 
Castex^ il est facile d*élablir la différence qui 
existe entrelesdeux modes de Thydropisie dont 
il a été la victime , et desquels on peut dire 
que le dernier n*a été que la conséquence de 
celui qui l'a précédé. Causas enim Jiydropis 
générales recensent , quœ vel in aliis cor-^ 
poris plagis hjrdropem primo conciliant y 
deinde pectori y pel pectori primum ; deinde 
reliqtio corpori^ etc. Dehaen^ ratio medendi^ 
tom. 2 ,p. 261. 

Quelque prononcés que fussent les carac- 
tères de rhydropisie secondaire , il étoit dif- 
ficile de reconnoitre y pendant la vie , l'épan- 
chement queTouverture cadavérique présenta 
dans la cavité thorachique droite , ainsi que 
dans le péricarde y on pouvoît tout au plus 
soupçonner une extravasation lymphatique 
dans toutes les cavités , mais non une by-* 
dropisie aussi considérable de la poitrine y 
qui eut pu exiger , a raison du volume des 
eaux , un nouvel empyème , si les forces eus- 
sent été en meilleur état. 

La terminaison funeste de ces deux espèce^^ 

R4 
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d'hydropîsies de poilrîne , offre une opposî- 

Ilvdtoihorax . •. 

primiiif. lion dont on peut se servir pour marquer un 
dernier point de différence entre les maladies 
chroniques et aiguës, qui a échappé àrilluslre 
Dumas , dans son savant traité des maladies 
chroniques. L'iijdropisle de Casiex peut être 
comparée , dans son premier état^ à une ma- 
ladie aiguë ; quoique sans (iëvre , elle en a 
toute rintensité et la rapidité. Abandonné à 
lui-même 9 le malade, sans secours, eût péri 
infailliblement et tout à coup, le lendemaia 
ou le surlendemain, peut-être le jour même 
où Ton fit Topératlon. Dans ce cas, avec des 
forces seulement opprimées , la vie eût été 
cXoxx^è^ {^strangulata). Castex a succombe 
à une b^'dropisie secondaire , et la flamme 
vitale s'est éteinte par degré et insensible- 
ment. On a eu le temps de calculer les chances 
de la maladie, et d'en prévoir l'issue et le terme. 
La vie a été totalement épuisée. ( Effeta. ) 

On a du remarquer dans Thistoire de cette 
observation deux phénomènes dignes d'at« 
tention : le premier consiste dans le jet d'une 
colonne d'air par la plaie , assez rapide pour 
éteindre une lumière; le second , dans la vé^ 
duction du poumon gauche au quart de soq 
volume. 

m 

En considérant la quantité de gaz qui sort 
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à chaque pansement , on seroît porlé à croire ' 

<]ue I air a penelre, a travers une ulcération du priimiif. 
poumon^ dans la cavité de la poitrine , d'où il 
s'échappe avec violence , à Y aide d'une forte 
inspiration, ou d'un mouvement convulsif du 
diaphragme. L'observation cadavérique a 
prouvé limpossibilité d'une semblable intro- 
duction : l'air qui sortoit par la plaie étoit 
donc le même qui avoit pénétré par cette 
ouverture. On peut juger aes mauvais effets 
qui dévoient en résulter : personne n'ignore 
que cet agent , mis en contact avec une sur- 
iface vivante qui en est naturellement à Pabri , 
est un des plus puissans destructeurs de la 
vie organique. Quelle ne devoît pas être son 
action sur une membrane, dont toute l'étendue 
pouvoit être regardée comme en ulcération ! 
Son acpect après la mort, la nature du pus 
qui en découloit , démontrent assez qu'elle 
avoit passé à un état de çphacèle, ou au moins 
dé gangrène. Combien ce phénomène ne 
rnérite-t-il pas de considérations relative- 
xnent au traitement ! 

Celui de la réduction du poumon gauche à 
un très-petit volume j prouve que cet organe 
peut passer à une véritable atrophie , et de- 
venir incapable de remplir les fonctions vi- 
tales aui^quelles il est destiné. La respiratioa 
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t]" ' ' ""' esl alors due tout entière à la puissance da 
iniiiiitii. congénère. Cetélal d*alrophie du poumon est 
fréquent chez les hydropîques, comme Sa^ 
batier Fa remarqué dans son excellent traité 
de médecine opératoire , d'après Morand : 
w Icspocmons, pressés par Teau, se resserrent 
et se retirent vers la partie supérieure et pos- 
térieure de la poitrine , où ils ont leurs prin- 
cipales attaches, w Tome i , p. 454. 

Ce resserrement de la substance pulmonaire 
est-il dû uniquement a la pression que le li- 
quide épanché exerce sur elle? Ne pourroit-on 
pas soupçonner un concours de plusieurs 
causes, telles qu'une propriété acrimonieuse 
el astringente de la Ij^mphe , à laquelle aui oit 
donné lieu la maladie delà plèvre; Taffectioa 
particulière de cette membrane et Tinertie du 
poumon^ par suite de l'équilibre que le pas- 
sage de l'air par la plaie , a dû établir entre 
les deux colonnes de ce fluide, qui pressoient 
en sens opposé les surfaces de cet organe? 

On a vu dans le journal de ia maladie de 
Castex les moyens thérapeutiques mis en 
usage ; j'exposerai en peu de mots les motifs 
qui ont dirigé notre traitement , et les prin- 
cipes qui lui ont servi de base. 

Aussitôt que ce malade fut entré à l'infir- 
merie , on chercha à rompre le mouvement 
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flaxionnaire,à rafibiblir et à le disperser, en 
établissant des points éloignés d'irritation, prim.tif; 
Dans celle vue, on appliqua un vésicatoire au 
bras j et Ton lâcha de réveiller rexcitabiiité 
de la peau par la chaleur et des frictions; 
de stimuler le tube intestinal, et d'augmenter 
les sécrétions des voies urinaires. Mais qn at« 
tendre de ces moyens ^ toujours longs à pro- 
duire leurs effets, avec la rapidité de la marche 
de la maladie ? M. Pelleian eût pu dire alors 
avec raison, si on avoit encore eu la présomption 
de compter sur la puissance des médicamens 
internes: « Les médecins espèrent faire de 
grandes choses avec des petits moyens , 
tandis que \^s chirurgiens , etc. Clin. chir. ^ 
t. 3, pag. 5 13. 

On invoqua les ressources de la chirurgie, 
qui, par un heureux concours d'efTorls avec la 
médecine , donna bientôt des espérances au 
malade, et des illusions flatteuses aux personnes 
qui le soignoient. 

Le procédé opératoire fut celui de M. Sc/e: 
on eût peut-être dû préférer celui de M. Pel- 
leian ^ qui en diffère, par Tobstacle qu'il met 
à rintroduction.de Tair dans la poitrine , et 
par la lenteur avec laquelle les liquides en 
sortent. Ce dernier a beaucoup d'analogie 
avec celui d' Hippocraie {de iniernis affec-- 



iionibus , secl, 5 )• Le mémoire de M. Pel^ 
i)uiniîifl**"* /^/a» sur les épanchemens dans la poilrîne,- 
qu'on lit avec intérêt, malgré- ses injustes pré- 
ventions contre tiacorps qui, pour cîela, ne 
cesse point de Testiaiér , offre quelques con- 
tradictions qui firenJb hésiter à suivre son mode 
d'opération. Suivant ce célèbre praticien, il 
faut évacuer avec lenteur le liquide ; il doone 
ailleurs pour précepte, de ne pas laisser sé'* 
journer le pus dans la plèvre ; il blâme sévè- 
rement, p. 299, et je. crois avec maison, les 
injections et le passage de llair. dans la poir 
trine. Dans un autre endiroit,p*3i8, il con- 
seille , d'après una théorie iamineuse y l'an 
et Tdutre modes de curâtioni 

J'observerai à M, Pelletan que cette thé- 
rapeutique, fondée sur son analogie avec celle 
de l'hydrocèle , est précisément défectueuse 
sous le rapport de l'analogie. Le contact des 
surfaces , qui est absolument nécessaire ponr 
faire adhérer l'une à l'autre les tuniqnes 
élytroide et albuginée, ne peut avoir lieu entre 
les plèvres costale et pulmonaire , écartées 
Tune de l'autre par l'air , la sérosité , et pins 
encore parle resserrement du poomonsur lui- 
même. 

Après révacnation des eanx , et le mieux 
que le malade en éprouva subitement dans 



( M9 ) 
îexercîce de la respiration , on dut s'oc- 
cuper plus particulièrement de remédier a la p^fn^ff.**'^** 
foiblesse générale de la constitution : mais 
en relevant les forces vitales^ seules capables 
de changer avec avantage le mouvement 
fluxionnaire qui persistoit sur la poitrine , ou 
ne négligea rien de ce qui pouvoit lui donner 
une nouvelle direction. Ou plaça dans cette 
vue un vésicatoire et un cautère , et Ton (it 
des frictions avec la teinture de digitale pour- 
prée, dontl'effet^ comme on Ta observé, fut 
si marqué sur les voies urinaires. 

L'état de Castex ne s'amélioroîl point , et 
l'on voyoit approcher ta dégénéralion cachec- 
tique. Il faHoit tout tenter pour la prévenir: 
on se décida pour lors à employer la mé- 
thode hasardeuse des injections , suivant le 
conseil de M Pelletan. Elles accrurent la gêné 
de la respiration, et produisirent décidément 
laJîèvre : tous les symptômes s'aggravèrent, 
et l'on prévit bientôt h'ssue de la maladie. 

D'après ce que j'ai pu remarquer dans le 
cours et le traitement de celle hydropîsîe , 
je suis porlé à croire que lorsque l'empyème 
devient nécessaire , il faut, autant que possible, 
s'opposer à Tintroduction libre de l'air dans 
la cavité thorachique , où il ne tarde pas à 
changer la disposition des membi^nes, et à 
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favoriser une acrimonie purulente, qui agît 
Hydroiborax également et sur les solides et sur les fluides, 
donnant lieu consécutivement a la fièvre hec-^ 
tique et au marasme. 

Je n'hésite pas aussi a reconnoitre le pro* 
cédé opératoire de M. Pelletan , comme su- 
, périeur à tous ceux qui l'ont précédé , et 
plus propre à seconder les heureux effets 
d'une thérapeutique médicale , méthodique 
et raisonnée y Sans laquelle la nature resleroit 
impuissante. 



JRapport sur robservaiion précédente / par 
M. MÉRAT , au nom (Vune Commission. 

L'oB3ERVATiON sur laquelle la Société nous 
charge de lui faire un rapport , ne présente 
point une de ces maladies rares dont lé diagr- 
nostic obscur exerce la sagacité des méde- 
cins. 11 y est question, au contraire, d'une 
affection fort commune, que nous avons sou- 
vent occasion de rencontrer dans la pratique, 
et dont la connoissance est ordinairement 
facile : pous voulons parler de Vhjdrothorax, 
]\ous n'en eussions donc pas entretenu la 
Société plus au long, si le travail de M. Lalau- 
rie ne nous eût point présenté des particula- 
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rîlés inlëre^santes et des réflexions judicieuses. • 

Comme notre avis est que le fait qui nous est prll^tlf.**"* 
oflert mérite les honneurs de Timpression 
dans son entier, nous n'avons Tiotention que 
de vous présenter une esquisse fort succincte 
de cette observation, que nous ferons suivre 
de quelques réflexions que le sujet nous a sug- 
gérées. . • 

Observations. Les réflexions de M. Lalau- 
rîe ont pour objet de prouver, i®. que Thy- 
dropisie étoit essentielle; 2°. d'expliquer la 
retraction du poumon gauche, ainsi que là 
sortie de l'air à travers Pouverlure de Finci- 
sîon pectorale; 3°. de justifier le traitement 
mis en usage. 

Sur le premier point, nous ne partageons 
pas l'opinion de notre confrère, qui prétend 
que celte hydropisie éloit essentielle^ c'est-à- 
dîre , qu'on ne pouvoit en soupçonner comme 
cause que la diminution d'action des systèmes 
pulmonaire et absorbant. Nous puiserons 
dans son observation même les preuves de 
notre opinion. D'abord, les phénomènes qui 
ont annoncé cette maladie, caractérisent plu- 
tôt une phlegmasie , obscure à la vérité , de 
la poitrine, et surtout de la plèvre, que 
rhydrothorax. Les commencemens de Thy- 
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drolhorax essentiel sont ordinaîremenl lenlS, 
piimiiif. peu marques ; la catSiexie générale com- 
nience presque toujours à se montrer à 
Favance. Chez le malade dont nous disser^ 
tons, il vint de la toux, sèche à la vérité, uu 
pouls petit et serré, une douleur au côté 
gauche de la poitrine , avec de l'oppression: 
voilà des signes qui ne sont pas ordinairement 
ceux de Th^^drothorax. L'habilation d'un 
cachot humide pouvoit amener les deux 
maladies ; mais il me semble que rinflamma— 
tion latente de la plèvre pouvoit seule être 
produite aussi promptement. L'hydrolhorax 
demande ordinairement des circonstances 
défavorables^ plus long -temps continuées. 
L'état où on trouva la plèvre, prouve évi- 
demment que cet organe avoit été le siège 
primitif du mal; elle étoît , dit M. Lalaurie, 
épaissie , boursouflée , d'un gris noirâtre et 
comme sphacélée/ enduite de pus. Notre con- 
frère , qui a très-bien observé cet état patho- 
logique, a bien aussi conclu que la plèvre a 
été enflammée; mais il pense qu'elle ne r>a 
été que secondairement : de sorte qu'il iest 
obligé d^admellre que Thydropisie a été pri- 
mitivement essentielle , et secondairement 
consécutive. Selon lui^Tintroduction de l'aie 
dans la cavité thorachique , a la suite de Topé- 
ration « 
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talîoD, a seule causé Tinflammalion pleuré- 
tique. Nous ue pouvons nous rendre à cet avis; p.lmTùf.^**^ 
car une circonstance qui montre, suivant 
DOus> qu'avant l*iutroduclion de Fair, la plèvre 
étoit enflammée, c'est que le liquide qui sortît 
à la première ponction , étoit sanguinolent» 
Or, lorsque dans uu épanchement interne, 
les liquides épanchés sortent sanguinoIens,et 
qu'il exisle en même lemps de la douleur 
dans la cavité où ces épanchemeus ont lieu , 
on peut en conclure que l'intérieur de ces 
cavités est enflammé. Nous pensons avoir 
démontré cette vérité d'anatomie pativolo* 
glque dans notre mémoire sur les exhalations 
sanguines ^ inséré dans le tome VU des 
Métnoires de la Société (T Emulation. Nous 
l'avons observé vingt fois dansl'ascite; et les 
auteurs qui donnent en même temps Touver-* 
ture des cadavres, nous ont fourni la preuve , 
que dans Thjdrothorax les mêmes phéno- 
mènes ayoient lieu. 

Nous observerons, sur le sujet qui nous 
occupe , qu'il est nécessaire d'établir une dis- 
tinction entre les phlegmasies latentes et les 
phlegmasies chroniques, que l'on confond 
ordinairement, parce que le plus souvent elles 
sont en effet très-faciles à confondre. Il y a des 
circonstances où. une inflammation peut être 

Tom. LL — N^ 218. —Octobre. L 
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obscare^cachée^vérilablement/ate/z/^, mais se 
pumhîc*'** développer en assez peu de temps. Dans d'aa« 
tres, au contraire , les symptômes d'une phleg* 
masie peuvent ne se dessiner qu'avec le temps y 
malgré que leurs traits soient assez pronon* 
ces. Nous pensons que le malade ci-dessus 
étoit dans le premier de ces cas. 

La rétraction du poumon gauche, que 
M. Lalaurîe altribue à l'accumulation du 
liquide épanché, est peut-être due tout autant 
à l'altération pathologique de la plèvre, qu'au 
refoulement causé par la sérosité. On voit 
cette rétraction assez souvent; ce qui, pour 
le dire en passant , a fait croire h quelques 
observateurs superficiels que, dans ces cas, le 
poumon manquoit. Le fait est qu'il existe par- 
faitement entier, mais revenu sur lui-mènieét 
Mais alprs la plèvre est constamment malade.^ 
Lorsque cette membrane est saine , les liquidés 
s'épanchent avec une abondance presqu ég^e, 
et le poumon garde son volume : c'estdu moins . 
ce que l'on voit le plus ordinairement. 

La sortie de l'air à travers l'ouverture de 
la poitrine, lorsque le malade toussoit, est 
parfaitement expliquée par l'auteur de cette 
observation. Il est certain que l'air ne pouvoil 
être fourni par le poumon qui n'étoit pas dé- 
chiré 9 et qui I de plus ^ étoit impropre à la 
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respiration : ce n'étoît que Pair extérieur qui 
pënétroit dans la poitrine à travers l'incision ^/,^7iu*^'** 
pectorale y et qui etoit refoulé par le dia- 
phragme. Cet inconvénient fait penser avec 
raison à notre confrère qu'il faut s'opposer 
à rentrée de Tair dans la poitrine , parce 
quil a rinconvénient d*irriter les mem- 
branes internes. 11 préfère^ d'après cela, pour 
méthode d'opération , le procédé de M. Pel<- 
letan (auquel il^ail d'ailleurs quelques obser- 
vations critiques) 9 à celui de M. Sue, qui a 
l'inconvénient de ne pas apporter d'obstacle 
a l'entrée de l'air. 

Les réflexions de l'auteur, relatives au trai- 
tement mis en usage, sont de la plus grande 
justesse, et nous ne pouvons quy applaudir. 
11 est certain que celui qui a été pratiqué peut 
être offert pour modèle dans un pareil cas. 
Nous n'avons pas partagé tou testes opinions de 
M. Lataurie ; mais nous déclarons que ce n'est 
qu'avec circonspection que nous'sommes d'un 
autre avis sur quelques points : ce ne sont , 
en quelque sorte , que des doutes que nous 
émettons sur son observation , si bien faite 
d'ailleurs. 11 seroit à désirer que la province 
offrit beaucoup de praticiens aussi instruits et - 
aussi au courant des connoissances modernes, 
que notre observateur. 

L a 
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^ Nous terminerons ce rapport par élever 
Hyarolhorax notre voix en faveur des condamnés à la dé- 

piimitii* 

.tention , qui , comme le malade de celle ob- 
servation ^ doivent les affections dont ils sont 
alteints^ et la mort qui s'ensuit souvent ^ à 
leur séjour dans des lieux insalubres» Ne 
pourroit-on les placer au moins dans des pri- 
sons saines ? Faut-il que la justice ajoute à ses 
rigueurs celle de les renfermer vivans dans 
des tombeaux, et de les condamner réelle- 
ment à une mort presque certaine , lorsqu'elle 
n*a intention que de les séquestrer de la société 
pour quelque temps I Le règne où nous vivons 
doit faire espérer à tous les gens de bien 
qu'on prendra des précautions hygiéniques à 
ce sujet; mais il apparliçnt surtout aux méde- 
cins de faire valoir la cause de Thumanité, et 
de faire sentir aux magistrats que la plus 
sévère répression peut s'allier très-bien avec 
les précautions qu'exige en général la santé 
des hommes. 



Mémoire sur cette question : La succion 
doit-elle être mise en usage dahs VengoV'- 
gement des mamelles ^qui survient peU" . 
dant la lactation ? Par M. Ducasse fils, 
docteur en chirurgie de la Faculté de 
médecine de Paris , professeur- adjoint 
à VEcole de médecine de Toulouse , 
membre de V u4cadémie des sciences de 
la même ville , etc. etc. 

Le mode suivant lequel s*opère la sécré- ' 
tîoD du lait est un des points de la physiolo- Deïtwccioa 
g^ie sur lequel i^s opinions ne sont pas en- gement d«s 
core fixées. Les uns regardent celte sécrétion 
comme absolument conforme à la sécrélion 
des autres fluides et obéissant aux mêmes 
lois ; d'autres considèrent les vaisseaux lym- 
phatiques comme en étant les principaux 
organes, et apportant les matériaux qui ser- 
vent à rétablir; d'autres enfin pensent que 
ce fluide doit tout à la fois sa naissance à 
Taugmentalion d'énergie vitale ^ qui a lieu si- 
joaultanément dans le système lymphatique et 
dans le système sanguin des mamelles. Quelle 
que soit d'ailleurs, parmi ces opinions diffé- 
rentes, celle que confirme la marche de la na- 
ture , leur examen devient entièrement étran- 
ger à la solution de la question que^jje tne 

L 3 
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SUIS proposée: question très-importante ^qae 
dansivi.^ror- ) ai long-lemps méditée y et qu une foule d ob- 
mamelles.' sefvations attentivement recueillies m'ont 
donné le droit de résoudre. La maladie qui 
en fait le sujet , est une des plus fréquentes 
que nous offre la pratique; son traitement 
doit donc être établi sur des principes so- 
lides : je vais exposer ceux qui m'ont cons-^ 
iamment dirigé. 

Pendant tout le temps de la grossesse y les 
mamelles participent sympathiquement à Fir- 
ritation dont Tatérus est le siège. Le tissa 
spongieux qui les compose^ se gonfle, se 
raréfie y acquiert pla$ de volume et de sensi- 
bilité. La glande y qui en forme la partie 
principale 9 s'érige à son tour sur elle-même^ 
et semble se préparer d'avance à la fonctioà 
importante qu'elle est chargée de remplir. 
Cependant les mouvetnens sécrétoires n'y 
sont pas encore bien prononcés , et , malgré 
la grande quantité de vaisseaux qui les arro- 
sent , ces orgartes ne réagissent pas sur les 
matériaux qu'ils leur apportent y et laissent 
transsuder à peine à travers le mamelon quel^ 
ques gouttas limpides d'uii fluide qui n'est 
pas encore du iaii» Mais lorsque Tacconcbe^ 
ment est terminé , lorsque la fièvre laiteuse 
80 manifeste, les mamelles cessent d'être plus 



délournëes de leur travail , par rirritalion plus 
forte qui siégeoit dans Futérus^ et réagisseat DeUiuccioa 
puissamment sur. les fluides qui y abordent de gemem dei 
toutes parts. La glande exécute alors des fonc- 
tions qui lui étoient étrangères; un fluide 
nouveau s'est ajouté à ceux qui exisloient déjà 
dans récORomie; le lail s'échappe des vais- 
seaux trop pleins qui le renferment ^ et la 
femme devient capable de nourrir son enfant. 
Mais par combien de souffrances n'achète- 
l*elle pas quelquefois le plaisir do Ini donner 
une seconde vie l 

Pour résoudre d^otie manière convenable 
la question que je me suis pi^ôposée , il faut 
distinguer avec beaucoup de soin deux es- 
pèces d'engorgemens des mamelles, qui 
peuvent également survenir pendant la lac- 
tation. L'une quelquefois générale^ plus sou- 
vent locale^ sans rougeur , sans tension, et 
<pi'on appelle engorgement, indolent des 
mamelles ; Taulre , au contraire , bornée 
4' abord à une partie , «^emparant ensuite de 
tout le corps de la mamelle , et qu'accompa- 
!gnent tous les sycnptôoies d'une înflamma- 
tiom bien prononcée. 

La première espèce est 'rarement h, crain- 
dre , quand elle est traitée dès Je principe. 
Produite le plus souvetit par l'atonie et la 

L4 
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foiblesse de Forgane dont les vaisseaux trap 
DeiaBucciofi p|eîns 56 laîsseiit facilement engorger , elle 
gemeni de» n'exîge quc des moyens de rendre à ses par- 
ties la force d'action et de ressort qu elles 
ont perdue , et qui leur est indispensable pour 
se débarrasser des liquides qui les engouent. 
Parmi ces divers moyens, les applications 
chaudes et aromatiques, les frictions douces, 
sèches ou ammoniacales , doivent être mises 
en usage. Mais aucun n'est aussi efficace que 
la succion. La titillation immédiate et vitale 
produite par le mouvement des lèvres de 
renfan(,et par la pression de ses petites mains 
sur le corps mammaire^ obtiennent le plus 
souvent Teffet que Ton désire, et parviennent 
à redonner >à la aiamelle sa souplesse et son 
élasticités Les purgatifs salins, fréquemment 
.réitérés, produisent les mêmes résultats, lors- 
que la femme n a plus d'enfant à nourrir. 

Mais si Tallaitement convient dans cette 
circonstance ^'Si les praticiens l'ont aloi^ jus- 
tement recommandé ; si les mouvemens de 
snccionsôut si utiles^. pour ne pas dire indis- 
pensables dans cette première espèce d'en»- 
gorgement , il n'en est. pas dé même dans la 
- seconde y et cependant on voit' tous les jours ^ 
dans la pratique, des médecins qui, pendant 
que la mamelle est le siège d'une violenta 
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inflâmraalix)D^ conseillent encore rallaiiement, 

et forcent même les femmes à présenter i>«ia»«ccioM 

* dansleuror» 

plus souvent le sein à leurs enfans : étrange g«ment des 

, , , mamelles, 

abus que l'on fait des meilleures choses; et qui 
provient, la plupart du temps, 4^ P^^ ^^ ^^^^ 
que Ton met à discerner les cas les uns des 
autres ! Pour sentir combien celte pratique 
est vicieuse , examinons d'abord quel est 
rétat de la mamelle enflammée , et voyons 
ensuite quels sont les effets de la succion. 

L'inflammation des mamelles , comme 
celle de toutes les parties du corps, suppose 
une augmentation ou exaltation des pro- 
priétés vitales , dans le lissu qui en est affecté. 
Plus les organes sont sensibles dans l'état na- 
turel , plus aussi cet accroissement y est re- 
marquable dans l'état maladif; et, sous ce rap- 
port , aucun organe ne le présentera plus am- 
plement développé que les mamelles. La suc- 
cion que l'on exerce sur elles , bien loin de 
le diminuer , ne fera au contraire qu'en aug- 
menter l'intensité. Pendant cette fonction , 
la mamelle est irritée , non-seulement par 
les attouchemens de l'enfant, mais encore 
par l'érection vitale qui s'établit dans tout l'or- 
gane : les fluides ont donc plus de tendance à 
y aborder alors ; la sécrétion laiteuse s'y fait 
d'une manière plus active , comme on voit la 
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^ glande parolide fournir une plus grande quan* 

Delà succion f., , , ^ ,. , , ^ .^ . ^ , 

ditiisTerigor- Ule ue Sdlive pendant la maslicatioa , et le 
nuimeiiei. foie sécréler plus de bile pendant la digestioa 
duodénale. Irriter l'organe ;, y appeler plus de 
fluides 9 déterminer ainsi dans son lissu une 
excitation physique et vitale , et le préparer à 
un travail plus énergique , tels sont les'eftet* 
de la succion ; effets sans doute bien opposés 
à ceux que Ton veut obtenir dans le traite-» 
ment de Tinflammation en général , et dans 
celui des mamelles en particulier. 

Non-seulement rallaitement a pour incon* 
vénieot d'augmenter les souffrances de la 
mère , d'accroitre les symptômes itiflamma* 
foires, en s'oppô^ant à la résolution, et de 
donner à l'enfant une mauvaise nourriture , 
mais encore on n'en obtient presque jamais 
les avantages que l'on croyoit y trouver, 
savoir y le dégorgement du tissu de la ma« 
roelle , par l'évacuation que l'on procure. Le 
repos seul convient aux organes enflammés; 
lui seul prévient la suppuration quand on peut 
la prévenir^ ou du moins diminue sa quantité, 
quand il est impossible d'empêcher sa forma- 
tion; et je suis persuadé que si les collections 
de pus sont aussi fréquentes ei anssi consi- 
dérables dans les inflammations mammaires , 
on doit en rapporter la principale cause à la 
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xnëihode vicieuse qu'on met en usage pour 

les conabattre. Servons-nous un instant de Ta- Deiatucciou 

dans I en^or- 

nalogie^ et voyons combien cetle opinion s'en «^"^jij.^^ 
trouvera fortifiée. Est-ce dans les inHamma* 
lions bien établies du foie, des reins, etc. y 
qo'un médecin prudentadministre les remèdes 
cholagogues ou diurétiques? L'expérience ne . 
lui a-t-elie pas appris mille fois à suspendre 
entièrement ces préparations qui seroient 
alors incendiaires; et si cela étoit en son 
pouvoir, n'arrêteroit-il pas plutôt dans ces 
organes toute espèce de sécrétion ? Pourquoi 
donc se comporter différemment dans la 
phlogose de la glande sécrétoire des ma- 
melles , ou du tissu cellulaire qui Fenve-- 
loppe? La succion de Fenfant accroît en effet 
et entretient la sécrétion du lait, comme les 
diurétiques provoquent et rendent plus abon- 
dante la sécrétion des urines : si vous éloignez 
ces derniers dans la néphrite , il faut égale^ 
ment éloigner la succion dans Tinflammatiou 
mammaire. En vain on craindroil les engor- 
gemens secondaires , les eodurcissemens 
squirrbeux consécutifs produits par le séjour 
du lait : cette crainte est puérile ., et repose 
entièrement sur les idées extrêmement fausses 
que les auteurs avoient relativement à la for- 
mation du lait dans les mamelles. Ce fluide. 
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' en effet , n'y exisle pas enlièremént formé 5 

DeiasuccioQ ^^g orgaoes n'en contiennent que les maté- 
dans lengor* o ^ 

gemenidei riaux : il faut Que ceux-ci traversent la glande, 
et y éprouvent une élaboration particulière. 
Or, n'est -il |Mis de la* dernière évidence que 
si, vous continuez Tallaitement , vous aùg' 
mentez l'abord de ces matériaux lactifères , 
celui des liquides qui s'y trouvent attirés par 
la succion et par la souffrance , et que, par-là y 
vous rendez plus active une inflammation 
que vous vouliez anéantir ? 

On pense encore assez généralement que 
le pus qui s'amasse quelquefois en si grande 
abondance dans les mamelles , est entière- 
ment formé par le lait dont l'évacuation n'a 
pu se faire. Cette opinion est évidemment 
fausse > car rien n est plus rare que les épan- 
chemens laiteux dans les mamelles ; et This* 
' toire de la chirurgie peut à peine en fournir 
un exemple , que Richter a consigné dans le 
quatrième volume de ses Élément. Le liquide 
qui s y rencontre est toujours du pus vé- 
ritable j semblable à celui qui se forme dans le 
tissu cellulaire en général y et produit par un 
travail dont les lois nous échappent encore : 
c'est^ en un mot^ la terminaison^d'une inflam* 
matiou violente. 

En suspendant au contraire l'allaitement 3 
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on suspend aussi les douleurs atroces aux-* 
quelles la malade est en proie, et qui la prî- aauîi'eS^oi- 
vent du sommeil; on éloigne deTenfant une ^^eUe^** 
nourriture toujours malfaisante y véritable 
poison, que son jeune estomac supporte avec 
peine,et qu'il rejette souvent au milieu de cris 
excités par des coliques douloureuses etconvul- 
si ves.Ne sait-on pas qu un organe enflammé ne 
produit plus qu'une sécrétion imparfaite et 
dénaturée? L'urine, la bile, éprouvent des 
cbangemens remarquables dans la pblogose 
des organes qui les fournissent ; et quel est 
d'ailleurs le médecin assez étranger à l'ar( 
d'observer, pour ne pas s'être assuré par lui- 
même des cbangemens que subit le lait pen- 
dant l'inflammation des mamelles ? 

Je regarde donc comme absolument indis- 
pensable le repos de Torgane et la cessation 
de Tallaitement dès le principe de rinflam- 
niation. Le sein du côté opposé suppléera , 
aux fonctions de la mamelle malade, et four- 
nira une plus grande quantité de lait; car 
c'est le propre des organes symétriques de 
se remplacer mutuellement dans leurs fonc- 
tions. La somme de vitalité qui étoit aupa- 
ravant départie sur deux organes , semble , 
comme l'observe Bichat, se concentrer tout 
entière sur celui qui est dans l'état naturel: 
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comme on voil , après ramputation d*ua 
DeiaiuccioB membre , le membre correspondant aug- 

danitleugoi- 40 

sèment dei mentcr de force et d'énergie. Enfin Tobser- 

mamellei. • , . 

vatîon , bien mieux encore que le raisonne- 
ment, prouve qu'une seule mamelle peut 
fournir une assez grande quantité de lait pour 
la nutrition ; et combien de femmes ne vovons- 
nous pas tous les jours nourrir leurs en fans 
d*un côté seulement ! 

Mais en même temps que je fais suspendre 
Fallaitement dans la mamelle enflammée, 
et que je combats les symptômes inflamma* 
loires avec les remèdes généraux et locaux 
qu'offre la thérapeutique , je tâche d'appeler 
avec lenteur, sur le sein opposé, toute l'érec- 
tion vitale nécessaire à la production d'une 
quantité de lait plus considérable. Je fais 
approcher souvent Fenfant du mamelon ; 
j'applique sur l'organe des corps légers et 
chauds, la flanelle ou le coton , par exemple ; 
)e le maintiens constamment dans un bain de 
chaleur , et par-là j'évite , ou les incon» 
yënien3 qui pourroient résulter de Tabord 
précipité d'une tiK>p grande quantité de ma- 
lière lactitère, ou la cessation de la sécré- 
tion dans cet organe, par l'irritation trop 
violente qui existe dans l'organe opposé. 
£ntm, si la malade veut suspendre Taliaiter 
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xnent , ce qui e&t quelquefois le parti le plus 
sage 9 alors la dièle et le repos absolu^ la D«iasuccîon 
position horizontale, les laveniens, et, au bout s«ni«»t àt% 
de quelques jours, les purgatifs légers et sa* 
lins, parviennent ordinairement au but que 
Ton se propose (i). 

Je dois blâmer ici la conduite inconsidérée 
de certaines femmes qui , fatiguées de voir 
le lait se sécréter encoreet transsuder à travers 
le mamelon , exercent fréquemment des pre$« 
sions sur la mamelle pour la dégorger. Cas 
attouchemeiis réitérés sont susceptibles de 
produire plus de mal encore que la succion ; 
car non-seulement ils déterminent une ^çré« 
tien plus grande de lait , mais même ils 
occasionnent des engorgemens dans ce$ oi- 
ganes , dont le tissu en est douloureusement 
meurtri , et qui ne cessent que quand op les 
suspend. Enfin , malgré le tratteqiçnt le plus 
méthodique, malgré les soins les plus atten-. 
tifs , rinflammalion des mamelles se termine 
quelquefois par la suppuration ou par Findu* 
ration; et alors commençient deux maladies 
nouvelles, dont Thisloire ne doit pas m'occu" 
per dans ce moment. 



(i) Je n'ai pas cru devoir in'ôrrêler long-temps sur 
les détails du traitement local que je mets eu usage ; 
ce n*e8l pas l'objet de ce mémoire. 
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r - Je pourrols rapporter ici des observalîons 
Deiasuccion nombreuses à Tappui des préceptes que je 
gement dei vicDS d*indiquer : mais ce seroit grossir inati-* 
lementce mémoire ^ dans lequel je me con- 
tenterai de rapporter la suivante. 

Une femme âgée de 3o ans, éprouva , troiâ 
mois après ses couches, ime douleur violente 
dans la mamelle droite. Cette douleur s'ac^^ 
compagna bientôt de tension , de rougeur ^ 
dont les progrès étoient à chaque instant 
plus sensibles. Environnée cependant par des 
voisines officieuses, qui ne cessoient de lui 
représenter les avantages de la succion, et 
les dangers du séjour du lait , si elle venoit à 
la suspendre , la malade continuoit , malgré 
les plus horribles souffrances , à allaiter son 
enfant. Trois semaines se passèrent ainsi sans 
obtenir aucun résultat avantageux. La ma-^ 
melle avoit trois fois son volume ordinaire; 
la peau, rouge et tendue, surtout vers le mame- 
lon , ne laissait qu'un foible espoir d'une réso- 
lution complète ; mais j'étois assuré du moins 
de diminuer la quantité de pus , si toutefois 
je n'empêchois pas son entière formation, 
^ordonnai donc à la malade, dont la con« 
fiance en moi étoit sans bornes, de cesser 
Tallaitement du côté affecté , et d'observer 
avec rigueur toutes les précautions que j'ai 

détaillées 
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détaillées pins haut. Il m'est impossible de 
feindre Fétonnemeat dans lequel tombèrent dansi'^ng^r^ 
les femmes qui Fentouroient, et qui éloient mamcUe».. 
bien loin de partager mon avis; car, il faut 
le dire, nous avons souvent à lutter contre 
leur opinion, sans pouvoir nous flatter de la 
vaincre. La malade suivit aveuglément les 
conseils que je lui donnois, avec cette hardiesse 
qu inspire la certitude de réussir. Les dou- 
leurs se calmèrent le jour mên^ ; la rougeur 
diminua sensiblement; et cette mamelle, si 
douloureusement irritée , et qui sembloit me- 
nacée d'une suppuration énorme, reprit, au 
bout de dix jours, par la plus heureuse réso- 
lution, sa forme et son volume naturels. C'est 
alors que je fis de nouveau téler l'enfant de 
ce côté. La sécrétion laiteuse s'est rétablie 
peu a peu entièrement ; et la femme a pu 
remplir les devoirs de mère , sans éprou- 
ver les accidens-qui paroissoient inévitables. 
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Notice sur une espèce rare d^hypospadias , 
caractérisée par l^ absence totale du corps 
de la verge y et la situation de V urètre au^ 
dessus du gland ^ par E. Gaultier de 
Claubry , D. 31* P. y chevalier de la 
Légion dhonneur , ex-'Chirurgien^major 
de la ci^devant Garde impériale y asso^ 
cié national de la Société de médecine. 

Il existe dans les recueils académiques 
d'hv^^os^a- ^^ raédecioe quelques observations de su- 
***■'• jets chez lesquels l'urètre éloit placé au-dessus 

des corps caverneux ; ce qui revient à dire 
qu il régnoit sur la face dorsale de la verge. 
C*est ainsi que Salzmann y cité par Morgagui 
( épitre xlvi , de sedihus , etc. ) , rapporte le 
fait d'un jeune homme chez lequel Turètre^ 
qui avoit la forme d'un demi-canal, se por- 
loit dans toute sa longueur sur la partie su- 
périeure ou le dos de la verge. J. Gianella 
a communiqué pareillement à Morgagni 
(^épitre lxvii) le cas d'uq urètre qui s'é- 
tendoit sur le dos de la verge en forme de 
demi-canal ou de gouttière , mais ne se pro- 
longeoit que sur une partie de cet organe, 
vers sa base. Il paroît résulter d^un fait rap- 
porté par M. le professeur Pinel y dans son 
mémoire sur les vices originaires de con-* 
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formation des organes de la génération ^s 
chez Vhomme ^ inséré dans le recueil de la ^sj^èceraie 

' d'Iiypospa- 

Spcîclé médicale d'émulation ( t. iv, p. SaG et «i^*** 
suîv. ), que chez l'individu menlionné ^ l'u- 
rèlre réguoil sur le dos de la verge, en for- . 
niant une gouttière presque plane ; et que le 
gland éloit comme fendu et ouvert supérieu- 
rement dans la direction du canal de l'urètre ; 
mais dans tous ces faits y on avoit toujours 
observé l'existence du corps du pénis plus ou 
moins volumineux. Dans celui, au contraire, 
dont je vais donner cotinoissance à la So«- 
ciété , le corps de la verge manque absolu- 
mentj le gland est implanté a la partie infé- 
rieure dé l'arcade pubienne, et l'urètre n'existe 
qu'à la face supérieure de ce corps , sous forme 
de gouttière. Voici l'observation : 

Il y a quelques mois , un homme de vingt- 
neuf ans , d'une haute stature et d'une cons- 
titution robuste , désigné pour être soldat dans 
le régiment auquel j'appartenois alors , se 
présenta à moi , comme ayant droit à la ré^ 
forme , par un vice de conformation de la 
verge. 

11 résulte de l'examen auquel je le soumis , 
qu'il n'existe aucune trace du corps de la verge 
ni du prépuce. Le gland , d'un très-petit vo- 
lume et de forme presque triangulaire, est 

Ma 
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flaîde comme de Turine : il est probable qu'il 
Espèce lae s'échappc Cfi bavaiil à droite et à eaucbe de 
<^^* la pelile gouttière. J*ai mis des borues à ma 

curiosité^ l'iudîvidu soumis a moii examea 
paroissanl fof:'lemeut atlrislë de rimperfecûoii 
sans remède dont sont atteints ses organes 
génitaux y et honteux des grossières plaisan* 
teries de ses camarades. 

Ce cas d'absence totale du corps de la verge , 
compliqué de la situation de Forètre sor la 
face dorsale du gland, m'a paru mériter d*être 
recueilli , et que j'en fose hommage à TiHustre 
et savante Société , qui tant de fois a reçu avec 
une bienveillance si prononcée mes premiers 
essais dans la carrière de lobservalion (i). 

(i) Dans le rapport que M. Deviiliers a fait de 
cette observation , au nom d'une commission , on 
trouve celte remarque : que l'imperfection dont il 
est ici question , dcvroit prendre le nom à^épispa-^ 
dias , puisqu'ici l'ouverture est placée en sens in- 
verse de celle de Thypospadias. M; Deviiliers parle 
aussi d'un fait analogue-^ rapporté par M. Richerand« 
( Nosograhie cliir. , pag. 296 , i'«. édil, ) 

Noie du Rédacteur. 
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LITTÉRATURE MÉDICALE FRANÇAISE, 

Essai d^une histoire pragmatique de la médecine ; 
/?arKuRT Sprenoel , troisième volume, (Ouvrage 
écrit en allemand ). Suite dé VeAttaii communia 
gué par 3^, Bourges , médecin à Bordeaux , rf'a- 
près sa traduciioti manuscrite, (V. piuàhaùt, p. 55). 

Ok trouve , dit Sprengel , que ce comoaten cernent — i— wi 
des progrès de la médecine s'est borne principale- HUtoirc 
ment au sud de l'Europe. Les médecins hippocratiques pragmaiique 
etoienty en grande partie, italiens ou français. On ne 
rencontroit guère dans les cours de l' Allemagne 
que des partisans de l'uroinancie et de tous lefs genres 
de superstition. D'après ces disposition^ , il n'cfst pas 
étonnant que la plupart des Allemands fussent portés 
pour les visions et les chimères de Paracélsé , dont 
l'histoire de la réforme fait l'objet du neuviènie cha- 
pitre. 

Avant d'eiposer ce qui se rapporte directement à 
ce système y M. Sprengel développe les circonstances 
qui ont préparé les esprits à recevoir cei$ nouveautés , 
fondées en partie sur les opinions extrY^g^ntes da 
siècle même. Déjà on ayoit essayé de secouer le }6ug 
de l'autorité ^ déjà On avoit reconnu qu'Ëbn-^Sina , 
Galien et Hippocrate même n'étoieàt point infailli- 
bles» J». Argentier, professeur à Turin, fut le fotida- 
teur d'une école qui contribua beaucoup à ébranler 
le système des gaîéûistes ; il l'attaqua dans seà fon- 
demens théoriques par des raîsonnemens philoso- 
phiques, accompagnés quelquefois de«sop|^ismes ; il 

M 4 
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combattît non-seulement Gilien , maïs encore Arîs- 
Histoirft 'lote et parmi les modernes , Montanus , Manardas 

pragmatique * ' , » i j 

de la niëdee, et L. Fuchs- Il donna la préférence a la méthode 
^analytique sur la méthode synthétique. Il démontra 
que la médecine ne peut être appelée une science » 
dans le sens rigoureux du mot , parce qu'on ne peut 
point prouver tout ce qui la concerne d'une manière 
absolue : c'est une science expérimentale, qui tient le 
milieu entre les arts et les sciences. 

Argentier nia la multiplicité des esprits , tout en 
admettant l'existence d'un principe de vie qui agit sur 
tous les organes du corps. Il n'y eo a qu'un seul, comme 
il n'y a qu'une chaleur animale. Les facultés de l'ame 
n'ont point leur siège dans certaine partie du cerveau* 
Il ne veut pas que le foie soit l'origine des veines , 
ainsi que le prétendent les anciens. Il fait dépendre 
le sommeil de l'empêchement de Tinflueucede la cha« 
leur animaledans les organes du sentiment et du mou- 
vement volontailrcs. -Ses principes sur lacoction dans 
jes maladies , sont pins clairs et plus satisfaisans que 
ceux qui avoient élé donnés. Il refusa complètement 
]e système élémentaire pathologique. 

L'igîiorance et les préjugés régnoient encore avec 
tant d'empire , qu'Argentier trouva peu de partisans 
parmi ses contemporains , tandis qu'il eut plusieurs 
antagonistes. J. Alexandrinus de Neustain écrivit en 
faveur de Galion. Megliorati défendit la théorie d' A* 
ristol_e sur la pulridité. G. Bertino publia une défense 
du médecin de Pergame. 

Cependant deux hommes célèbres de l'école de 
Montpellier, Laurent Joubertet G. Rondelet, se dé- 
clarèrent en faveur du système d'Argentier. Notre 
l4i$lorien examine ie6 principaux caractères des écril$ 
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da premier. Il publia un Hvre sur les erreurs et les 
préjuges populaires, qui obtint un suffrage étonnant; Histoira 
il défendit la médecine contre ses calomniateurs j il 5^^^"^^^'^"^ 
attaqua hardinxent plusieurs points du système de 
Galien* Il fut le premier à tourner en ridicule l'iior- 
reur du vide; il voulut qu'on la bannît de la phy- 
sique; il fît dépendre les forces médicatrices delà na- 
tare, des lois indispensables de l'organisme, et non de 
la volonté de Tame ; il simplifia encore plus les diffé- 
rentes espèces de forces , en considérant , par exemple, 
la force nutritive comme une suite de la force forma- 
trice. Joubert s'éleva surtout contre la putridité, qu'il 
n'admit point dans le corps humain doué de vie ; il 
veut que la fiëvre dite putride provienne de Teffer- 
vescence des humeurs. Conformément à ces même» 
idées , il nia que le SAng menstruel fut atteint de pu- 
tridité y et qu'il eut une qualité vénéneuse. Ses prin- 
cipes sur les inflammatians de la poitrine et les con- 
vulsions, étoient neufs et pleins d'intérêt. 

Un autre disciple d'Argentier , moins digne de lui, 
fut Jérôme Capivacci. Il réunit d'une manière bizarre 
les idées particulières de son maître avec les opinions 
scolastiques. 

Sprengel cite André Dudith de Horckovicz en Hon- 
grie, comme un des hommes les plus savans de son 
siècle , qui a parlé ouvertement avec le plus de vérité, 
et qui a combattu les préjugés avec le plus de har- 
diesse. 

Le traitement des maladies fut influencé d'une 
manière toute particulière par la pratique de L. Bo-* 
tall. La saignée devint un remëdepour tous les maux , 
quelle qu'en fût la nature , et quel que fût l'âge des in-^ 
4ividus. On préteadoit qu'elle favorisoit la coction | 
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et qn^eUe corrigcoîl la putridité. La quantité de san^ 
prf.'*!r»*î*oe ^^^^"^'^ alloit à deux et trois livres. On s'étonne moins 
de Umédrc, de la (e'mérité de ce phlébotomiste outré, qne des 
floites quelquefois heureuses que cette oiétliode obtint s 
elle fut généralement adoptée. Elle ne troura des 
adversaires que parmi les médecins hippocratiqaes , 
qui démontrèrent son danger dans plusieurs maladies 
aiguës et chroniques. 

Ce zèfe pour l'antiquité classique , cet éloigiiement 
des opinions reçues , et l'introduction de nouvelles 
méthodes pratiques, ne furent pas les seules circoos* 
tances qui préparèrent les esprits an système de Pa- 
racelse. On doit surtout attribuer son admission aa 
penchant général du siècle pour tous les genres de 
superstition , comme la théosophie orientale , la. 
croyance dans les maladies démoniaques^ l'astrologie^ 
l'alchimie , la nécromancie et la chiromancie. 

J**. Reuchelin^ J.-F. Pic de la Mirandole, F. Gior~ 
gio et J°. Trithème furent les plus ardens protecteurs 
de la théosophie orientale. Henri Cornélius Agrippa 
associa , avant Paracelse , cette théosophie à la méde^ 
cine. Il prétendit, par exemple, que les humeurs 
des mélancoliques sont un appât pour les démons. 
Des paroles, des noms et des lettres hébraïques , des 
caractères et des figures mystiques sont des moyens 
puissans pour les expulser , tout comme pour les atti-- 
rer. La langue hébraïque est la langue sainte , qui esi 
la seule entendue des esprits intellectuels. Les nom- 
bres sont également doués de forces surnaturelles : 
on peut guérir avec la verveine la fièvre tierce « en 
coupant la plante au troisième nœud, et la fièvre quarte 
au quatrième. Agrippa reconnut, en partie , dans un 
âge plus avance, le ridicule de ces idées méprisables^ 
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car dan^son livre STir]aF'aniiétîesscienceshumameSj 
ilrejeta^ en quelque sorte, l'astrologie, la cabale et TaI'- „. ^^.^ 
oliimîe; Cependant jamais ce fanatisme thëosophique pragmatique 
ne fat plas universel kment répandu : on ne rencon- 
troit que sorciers et que possédés; c'ëtoit une vraie 
épidémie, qui, d'après les mesures que Ton prit , fut 
non moins meurtrière que beaucoup de pestes. On 
rapporte que dairs Ta seule principauté de Trêves , 
oa fit périr en pen d'aànées 6,5oo personnes accusées 
desorceflerie. J".Wyert, indigné de ces horreurs, écri- 
vit avec Ibrce contre ce fanatisme, et surtout contre 
la prétendue existence des maladies démoniaques. 
Tous les médecins ner furent pas entièrement con- 
vaincus , malgré îa sotidité de ses preuves. G. Pic- 
torîuSyG.«>A. Scribonitrs , Th. Eraste , Paul ZacchiaS 
^rent le milieu entre Wjert et ses adversaires. J.-B. 
Porta produisît quelques bons effets , par l'établis- 
sement d'une académie qui s'adonnoit à la pratique 
des arts magiques , et par ses écrits sur la magie na- 
turelle. Jérôme Gatdan fut un des plus outrés défen- 
seurs de ces folies* des écrits, pleins de paradoxes , 
présentent d'une m-anière savante la magie , la né- 
crornsBcie , la chiromancie et l'astrologie. Sa vie bi- 
zarre -prouve combien il étoit porté pour tontes ces 
chimères. Ambroise Paré ne fut pas exempt des pré- 
jogés de son siècle. J. Lange , Félix Plater , Levinus, 
Loomiue etd*^. Bodih crurent de bonne foi aux mala- 
dies démoniaques. ' 

Jailrais on ne s-adônpa- aveb plus de zèle à TaStrO- 
logte j elhr fat étudiée, et généralement admise cOmme 
une connoissasceutile : on n'entendoit partout que 
prédictions , fondées sur les astres , sur les signes ob- 
serves dane le clei^ les songes et les visions. SlœlFer 
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épouvanta l'Europe , en prédisant on cléluge universel 
Hri^oire qui devoît avoir lieu en i524 : la conjonction de trois 
de la médec. pidnetes, dans le Signe du Poisson, devoit être la cause 
de cette inondation. StœfFer dédia son livrcàCharlesV, 
qui en fut tellement frappé , qu'Augustin lïifo eut 
beaucoup de peine pour le persuader de la fausseté 
de cette prédiction. Un autre fanatique, Stiefel , ne 
donna pas moins de craintes et d'alarmes , en an- 
nonçant la fin du monde pour le 5 octobre i535 , k 
huit heures du matin : on publia à cette époque des 
calendriers astrologiques , où l'on désignoit les mala' 
aies qui dévoient régner , et les moyens nécessaires 
pour les combattre : on y prescrivoit scrupuleusement 
les jours oii îl étoit utile de saigner , de purger , etc. 
L'Allemagne fut le foyer central de l'astrologie. On 
vit aussi en France et en Italie quelques hommes voués 
à ce genre de fanatisme : tels furent Michel Nostra- 
damus, Antoine Mizaud^ Jn. Carvin, Jacob Pons, Jé- 
rôme Cardan , Th. Giannozi , J.-F. Pic de la Miran- 
dole. Cependant un grand nombre de médecius s'é- 
levèrent contre ces abus , et démontrèrent la fausseté 
€t les erreurs de l'astrologie judiciaire. Très-peu ajosh- 
tèrent foi à l'histoire de la dent d'or de l'enfant de 
Schweidnitz, et auxprédictionsinsensées que J^. Horsfe 
enavoitdéduites.Sprengel rapporteégalement, comme 
tine preuve de la crédulité du siècle , le prétendu don 
accordé aux rois de France et d'Angleterre de guérir 
les écrouelles par le seul attouchements. 

L'alchimie , cet art mensonger qui trayailloît k la 
transmutation des métaux , et à la découverte de la 
pierre philosophale et de la panacée universelle , ob** 
tint dans le 16^. siècle d'autant plus de crédit ^ qu'elle 
jouissoit de la faveur des princes, et que l'ignorance > 
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reffrotilcrîc et le mystère , ctoîent ses compagnes 

fidèles : elle étoît cultivée par des hommes errans , et Histoire 

par des moines oisifs, qui ne cherchoient le plus sou- pragmatique 

^ ,. /• . j 1 de la méd«c. 

vent qu a taire des dupes. 

La nécromancie et la chiromancie furent également 
cultivées. Celle-ci est exposée dans les écrits de Car- 
dah ; la première fut enseignée publiquement dan« 
Salamanque. 

Après avoir fait connoitre toutes les circonstances 
qui ont conduit insensiblement vers le système dePa« 
racelse , M. Sprengel passe à l'histoire de la vie de cet 
enthousiaste , et à l'exposition des caractères princi- 
paux de ses opinions et de ses écrits. Rien n^est plus 
difficile que de pouvoir coordonner de telles absur- 
dités , qui cependant présentent des vérités au milieu 
d'un tas d'erreurs, et de contradictions. 

Philippus Aureolus Tlieophrastus ParaceîsusBom» 
hast'P'on'Hohenheim ( noms pompeux qiieses adver- 
saires lui contestent) commença k courir le monde 
comme les scolasdci vagantes. Il s'adonna d'abord à 
la nécromancie 9 à la chiromancie et à la pratique 
de quelques procédés chimiques. Il reçut de son père 
. les premières leçons d'astrologie , d'alchimie et de 
' médecine , qu'il étudia ensuite plus particulièrement 
parmi quelques moines théosophes. Il fréquenta les 
armées comme chirurgien 5 il voyagea en £urppe , en 
Egypte et en Ta^'tarie. De retour en Allemagne , il 
fit plusieurs cures heureuses , qui lui attirèrent Tad* 
miration du peuple. Il devînt professeur de physique 
et de chirurgie , en i526 , à l'université de Bàle. Ses 
succès pratiques , sa manière d'enseigner en langue 
vulgaire , et ses applications de la théosophie orien- 
tale à la médecine , lui procurèrent dans le com- 
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^^^^a_ mencement an grand nombre d'andîtenrs : mais 

,.. . bientôt . son défaut de conduite , ses idées extrava- 
il i*to ire 

pragmatique gantes , sa crapule et son état d'ivresse presque con- 
"^ ^' tinuel , le firent tomber dans un mépris général. Ses 
élèves l'abandonnèrent; et il se mit à courir de noa- 
;vean le monde , pratiquant la médecine, et se livrant 
toujours au vin et à la crapule. Il mourut en 1641 9 à 
Salzbourg, à l'hôpital St. -Etienne. 

Ses ouvrages, écrits avec négligence , souvent sans 
ordre et sans méthode , sont pleins de mo*s dont le 
sens primitif est altéré , et qu'on peut difficilement 
comprendre sans explications. Paracelse méprisa l'é* 
tude et la lecture des anciens \ il voulut que la révé- 
lation , l'inspiration divine , tinssent lieu de toute 
science. La lumière intérieure, dit-il, par laquelle nous 
acquérons la sagesse et la science médicale, enflamme 
en nous l'esprit saint sans notre participation ; ap- 
prend , ajoute-t-il , l'art cabalistique qui explique 
tout. La lumière de la nature, qui nous vient de Dieu ^ 
rend tout visible dans les corps invisibles \ et si on y 
joint ensuite la foi , tout est possible au théosophe. 
. Celui qui possède la lumière intérieure n'a pas besoin 
de l'anatomie ordinaire. Il fit brûler devant ses au^ 
diteurs £bn.-Siua et Galien , en disant que les cour- 
roies de %t^ souliers en savoient plus qu'Avicenne et 
le médecin de Pergame. 

Il supposa , d'après le système des émanations , un 
bomme primitif , qu'il nomme parens hominis , d'où 
émanent tous les esprits; c'est le Umbusminor^ oii la 
dernière créature, dans laquelle le grand limbe, la se- 
mence de toutes les créatures , l'infini se perd. Les 
sciences et les arts humains viennent de ce limbe. Ca 
même système repose sur l'harmonie générale de toutes 
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les cTioses dans la nature , surtout sur riiarmonie, la 
relation des astres avec les corps sublunaires. Toutes Histoire 
les parties de notre corps sont contenues dans le fir- Fagmatiqu* 

■ * de la meucc* 

xiiament et dans le microcosme y non eu réalité , mais 
seulement virtualiter et spiritualiter. Le médecin , 
comme philosophe , connoîtla sphère inférieure ^ ou 
l'existence des intelligences célestes dans les corps 
sublunaires ; et comme astronome , il connoît la 
sphère supérieure, c'est-à-dire, qu'il retrouve les par- 
ties du corps de l'homme dans le firmament. Chaque 
corps, particuliërementceluide l'homme, est double : 
l'un est spirituel j et l'autre est matériel. On ne peut 
agir sur le corps même ; on agit sur sa forme astrale , 
sur son prototype céleste, par des caractères, des évo- 
cations et d'autres moyens magiques. Les intelligences, 
eu le corps astral , impriment à tous les corps ma- 
tériels certains signes ou caractères par lesquels on 
peut reconnoître l'empire de ces intelligences sur 
l'homme. Le grand talent du magicien est de décou- 
vrir , par ces caractères , l'essence , la nature et les 
propriétés d'un corps. * 

Paracelse admit d'une manière grossière le pan- 
théisme , c'est-à-dire , la croyance que tout dans l'u- 
nivers est animé , et que , par conséquent , les miné- 
raux, les fluides vivent , se npMrrissent et sont sou- 
mis à des excrétions. Le polythéisme fut également 
reçu pour chaque partie du monde inférieur ; il y 
eut partout des substances spirituelles qui , comme 
rhomme , mangent , boivent , digèrent , procréent , 
parlent, voyagent, etc. Elles tiennent le milieu entre 
les êtres matériels et immatériels : leurs noms sont 
dififérens d'après les lieux qu'elles habitent : elles 
s'appellent Sylyains dans l'air, Nymphe: dansTeau , 
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^— — Gnomes on Pjgmées daos la terre , et Salamandres 
u - dans le fea. 

pragmntiqoe II fit J'applîcatîon de ces hypothèses , et d*aatrcs 
semblables , à la médecine; il fat tres-versatile dans 
leur exposition. Eraste dit avec fondement qu'il n'a 
pas avancé dans an endroit une opinion qu'il n*ait 
contredit dans on antre. Par exemple , il prétend qne 
rhomme existe indépendamment des astres ; et àmmB 
nnaatre passage, il veut que la force vitale de l'homme 
soit une émanation des astres, et qu'elle provienne de 
l'air. Le Soleil est en connexion avec le cœur, la Lima 
avec le cerveau , Jupiter avec le foie , Saturne avec 
la rate , Mercure avec les poumons , Mars avec la 
bile, et Vénus avec les reins; ailleurs, c'est tout autre 
chose. 

Il rejeta les quatre qualités élémentaires du système 
de Galien ; il admit quatre origines pour les corps s 
raslrum , le radix , Velemenlum, et le sperma , qui 
étoient auparavant renfermés dans le cahos , le rnys^ 
teriion magnum ou Fj-Uados, Il associa aux idées ca- 
balistiques les trois élémens des alchimistes : le sel, 
le soufre et le mercure , auxquels il dsnna des noms 
différens, suivant qu'ils servent à la composition des 
animaux , des plantes ou des minéraux. 

Le vice-homme ou l'archée est un principe imms* 
tériel , un démon qui fait dans Testomac les fonctîoiis 
d'an alchimiste. Il change le pain en sang ; il est le 
modèle du médecin , qui doit s'entendre avec loi ^ il 
entreprend tous les changemens d'après sa propre va- 
lonté , et il gaérit seul les maladies. Chaque partie a 
son estomac particulier, dans leqael ce spiritus vilœ ^ 
ce corps astral , a tout pouvoir. 

Dans h théorie des maladies, Paracelse admit cinq 

espèces 
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espèces de causes générales qu'il nomme , 1^. Vens 
éutrorum , lorsque les astres souillent , infectent l'air , Histoire 
en répandant dans le mare magnum ( dans Tatmos- pragmatiqu» 
phère ) , les uns du soufre , les autres de Tarsçnic , 
ceux-là du sel , et ceux-ci du mercure ; a'. Vens 
veneni , qui vient des alimens ; 3**. Vens naiurale , qui 
efnbrasse les causes naturelles des écoles , assujéties à 
l'influence de Vens astrale; 4^* Vens spiriiuale et 
5\ Vens dealey qui comprennent tous les effets immé- 
diats de la prédestination divine. Il se sert des prin* 
cipes chimiques pour la formation de quelques ma- 
ladies particulières ; il explique plusieurs états patho- 
logiques par l'effervescence du sel , par l'inflamma- 
tion du soufre et par la coagulation du mercure. D'a- 
près son opinion , l'origine de toutes les maladies ré- 
sidedans ces trois essences chimiques. Par la chaleur , 
le mercure est sublimé, distillé ou précipité. La su- 
blimation cause la manie; la précipitation, la goutte; 
et la distillation , la mort subite , la paralysie et la 
mélancolie. Le sel , en prédominant , produit les ma- 
ladies par foiblesse , comme les cours de ventre , les 
hydropisies ; il contribue k la formation des tartarus. 
Le soufre occasionne la plupart des fièvres ; il agit 
principalement sur les organes internes , tandis que 
le sel et le mercure agissent sur les parties externes. 
Le tartarus est la cause matérielle de toutes les mala- 
dies qui dépendent de l'épaississementdes humeurs 
ou de la rigidité des solides. Les pierres qu'on ren* 
contre dans toutes les parties du corps, les infarelus , 
les maladies du foie proviennent de ce tartarys » qui 
a'esl antre chose que la bile noire des ancijens» . 

L'art cabalistique guida Paracelse dany la méthode 
onrative et dans ta théorie des, remèdes. Conufie tons 
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le» corps terrestres ont leur prototype au delà <ÏW 
Histoire étoiles, et comme les maladies sont produites par l'in-^ - 
pragmatique fluence des astres * lorsqu'on veut les ffuérir , leuf 
cure ne s opère qu en raison de I harmonie de ces 
astres , suivant la cabale» Ainsi, l'or ^ d'après ce prin- 
cipe, est spécifique dans toutes les maladies oti le cœnt 
est originairement lésé , parce que ce métal est en 
harmonie avec le cœur dans l'échelle de Septenarius ; 
le liquor lunœ et he cm/â/Zi/^ sont bons contre les 
maladies du cerveau. On doit, pour les remèdes végé- 
taux, avoir égard à leur harmonie avec les constel- 
lations , et à leur harmonie magique avec les parties 
du corps , comme avec les maladies. On doit étudier 
^ l'anatomieet la chiromancie des plantes , si Ion veut 
connoitre leur action. Par exemple , l'anatomie de 
la chélidoinê apprend que c'est un remède utile 
contre là jaunisse- L'euphraise a une tache noire 
dans la fleur , qui prouve qne cette plante est un exceU 
lent remëdè 'contre les maladies des yeux. Paracelse 
admit l'action de certains remèdes comme spéci«' 
.. iîque ^ et il les regarda comme des arcanes. Il intro* ' 
duisit en médecine l'usage des préparations miné- 
rales énergiques , bannissant les sirops et les décoc-*» 
tions des galénistes. Il s'éleva avec chaleur contre' 
f leurs cures appelées canoniques* Il combattit un autre ^ 

de leurs préjugés , la prétendue incurabilité de cer^ 
taines maladies, comme la goutte , la lèpre , l'épi- 
lepsie et Phydropisie. Il est certain qu'il a été plue 
heureux que ses prédécesseurs dans leur traitement.* 
Il présenta de bons principes de chirurgie. Il rejeta 
plusieurs iristrumens, certains bandages, et même les 
sutures , assurant que Tarchée guérit seule les plaies 
^t les ulcères. La nature ; dit-il i \ une force crois« 



saute et nourrissante; le chirurgien doit seulement 
la garantir des ëlëmens extérieurs; elle extrait des Hiitoire 
liumeurs du corps un baume , qu'elle dépose dans les 5*^^^"^*'5ec 
plaies et les ulcères. Paracelse dcsignece baume 
sons le nom de mumia} il a pour véhicules le pis et 
)esaa.tres Huides lymphatiques. Le conseil qu'il donne 
de commencer toujours par guérir leç maladies cu- 
tanées , avant d'entreprendre le traitement des plaies ^ 
est vraiment remarquable. Du reste, sa pathologie 
des nicëres est d'accord avec sa théorie des maladies 
internes. 

Ses vues sur l'emploi de la saignée sont bonnes. 
Il blAina les calendriers astrologiques. Il s'emporta 
contre les signes tirés du sang après la saignée, puis*- 
fl'on trouve ce fluide animal sans altération dans les 
Miladîes les plus dangereuses , telles que la peste. Il 
t fait de précieuses remarques sur l'influence de l'air 
carrompu des hôpitaux dans les maladies ; et il a donne 
en même temps de sages conseils pour la purifîcatiqa 
it cft air. 

Paracelae mit en usage l'aimant et les talismans ^ 
timiaM objets tenant à la magie et à la superstition, 

M. Sprengel remarque qu'en examinant avec at« 
lention les principaux points de ce système, il ne peut 
Bollcment être regardé comme nouveau. Paracelse^ 
lealement réuni dans ce prétendu système toutes les 
extravagances théosophiques exposées partiellement 
avant lui , et il en a fait l'application il toutes les par- 
tiel de la médecine. Le mérite qui ne peut lui être ^ 
contesté , consiste dans la prescription des remèdes 
laioéraux, au lieu'des sirops et des décoctions, et dans 
l'observation de certains phénomènes particuliers de 
la nature et de plusieurs maladies remarquables , 6ur« 

■ N a 
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tootsous le rapport de la chirurgie. Malgré ses grandes 
et nombreuses contradictions , le système de Par«- 
/ pr«ginaiiqw« celse acquit de la réputation, non-seulement en Alle- 
ât la wëdec. magne , mais encore en France et en Angleterre. 

Cependant les Allemands étoient ses plus zélés par* 
tisans; la plupart , ignorans et sans éducation , loi 
furent entièrement dévoués , et ne firent souvent que 
renchérir sur ces folies : tels furent particulièrement 
Falchimiste Thurneysser , Adam de Bodenstein, Ge- 
^ rard Dorn , Pierre Se vérin , André Ellinger , Phèdre 
de Rodach, B. Carrichter de Reckingen , M. Bapst 
de Rochlitz, et le jurisconsulte G. Amwald. D'au'- 
tres, plus instruits et meilleurs observateurs, mirent 
en usage ses remèdes et ses arcanes , en méprisant 
ses hypothèses théosophiques , ou en tâchant d'asso-' 
cier sa ^éorie avec les idées galéniques. On trouve 
parmi ces derniers Winther d'Andemach , Benoît 
Aretius , Conrad Gessner , Théodore et Jacob Zwin- 
ger, Michel Dœring. Il s'étoit formé depuis long-* 
temps en Allemagne une société secrète, dont les 
membres portoient le nom de Rose- Croix. Cette corn- 
pagnie, adonnée à la théosophie orientale, renfer« 
moit beaucoup de partisans de Paracelse, comme 
Yaientin Weigcl , ^gidius Gutmann , Jul. Super- 
ber , Oswiild CroU , Henning Scheunemann, J>^. Gra«- 
raann , Henri Conrath , etc. Yaientin- André les 
tourna en ridicule. 

Ce système fut moins répandu dans les autres pays; 
on n'y adopta , en quelque sorte , que ce qui a rap- 
port à la préparation et k l'administration des re* i 
mèdes minéraux. On vit, comme fauteurs de ces opi- 
nions, en Italie, L. Fioraventi et Thomas Bovins ,| ,; 
en France y Jacob Gohory, Roch le Baillif de la Ri- 
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vîèrc, Claude Auberg, B. G. Penot , et principale- — ^m— j^ 
ment Joseph^ Du cheân e ; en Angleterre^, J**. Hoster, Hiiboirc 
J. Michel, et le célèbre rose-croix Robert Fiudd. pragmaûqua 

Parmi lesplusgrand^ et les plus zclés antagonistes de 
la philosophie et de la médecine spagirique, M &pren- 
gel cite B. Dessenius Croninburgius , Th. £raste , 
Henri Smetius et André Libavius. 

Le dixième chapitre traite de l'histoire de la chf« 
rurgie dans le i6*. siècle. Les premiers chirurgiens 
de cette époque ne furent, en grande partie , que d'à- 
▼eogles imitateurs d'Abul-Kasem et deGuydeChan- 
lîac. fis s*en tenoient à l'emploi des emplâtres et des 
ODgnens, laissant k des hommes errans le droit de faire 
les opérations les plus difficiles , telles que la taille, 
Je trépan et la cataracte. Parmi ces individus , on re« 
' BU^rqooit une famille , les Norsini de Milan , célèbres 
Repais un siècle par leurs succès dans l'opération de 
h pierre.Un des membres de cette famille apprit, dans 
le i5". siècle, à Germain Collot à faire cette opé- 
ralion , qu'il entreprit avec succès en 1474 » sur un 
Cranc*archer. ^ 

Le goût gothique pour la complication des machines 
et des appareils ne fit que s'accroître de plus en plus, 
•a point de rendre les opérations plus difficiles qu'au-^ 
psravant. Néanmoins quelques parties de la chirur^- 
gie furent suivies avec plus de soin ^ et acquirent un 
certain degré de perfection. La doctrine sur le traite- 
ment des plaies d'armes à feu obtint de grandes amé- 
liorations. On ne les considéra d'abord que comme 
des brûlures et des plaies empoisonnées; on employa 1 

pour leur traitement des tentes de lard , et à Tinté- 
^ rieur , La thériaque , dans l'intention de chasser le pré- 
tendu venin. C'est à Maggi et à Paré que nous de-^ 
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vons on changement avantageux dans leur théorie et 
Histoiie leur traitement. L'ouvrage de Paré fut publié avant 

piagmatiqui» , • j tu • J * i u' C 

tle-liimédic; celui de Maggi : cependant le coirurgicn français 
avoue devoir beaucoup aux chirurgiens italiens; et 
on a présumé , d'après cela , que Maggi avoit été son 
maître. Celui-ci chercha à détYuire par des expériences 
l'opinion queles plaies d'armes à feu fussent des* brû- 
lures. Les balles, dit-il ^ ne sont point chaudes» et ne 
pietteut point le feu à des étoupcs. Il n'y a également 
aucun venin dans la poudre à canon , puisqu'aucutt 
des principes qui la composent n'a une propriété vé« 
néneuse. Le traitement de ces plaies reçut de. cet 
illustre chirurgien des améliorations aussi importantes 
que leur théorie. Il les dilata au moyen de tentes pré* 
parées ordinairement avec!» r£H:ine de gentiane^ et 
il fit l'extraction àes balles et des^corps étrangers. Il 
employa le plus souvent des remèdes doux , surtout 
l'huile de rose. Maggi a recomn^vandé l'amputation 
dans tous les cas eii il survenait une gangrène par sui(# 
de la lésion des artères. Il entreprit l'amputatioa 
dans les parties saines^ laissant des lambeaux pour 
couvrir le moignon. 

Paré propagea ^n France les mêmes idées, en çom* 
battant les opinions erronées de ses prédécesseurs» 
J.-B. Carcano- Leone défendit aussi la théorie dt 
Maggi. Botall fit un traité sur ces plaies, oii il prouva 
q l'elles ne doivent pas et ce combaitues comme des^ 
brûlures et des plaies empoisonnées , mais comme de 
simples contusions. Fallope exposa dans ses écrits. 
li?s mêmes idées que M^ggi et Paré. Félix Wnrs, 
Guillemeau et F. Ranehin suivirent à peu près les 

mciae principes paur la théorie et le traitement de 
ces plaies. 
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L^enâurcissement de la prostate , les caltArildg da 
canal de l'urètre et l'emploi des bougies 'ixeit^eot HMtoir« 
l'attention des chirurgiens dans le conaitienceJIlif n I ^^UméStCrf 
de ce siècle. Amatus de Portugal et Lagana sont 
ceux qui se sont occupés plus spécialement de cet 
objets. 

L'oi>ération de. I» tâJlIe acquit des amélioratîièns 
importantes , par la création des deux nonvélles mé- 
thodes » par le grand et le haut appareil. M. Sprengel 
expose rapidement la partie histonque de ces A^uz 
procédés, que l'on trouve dans les principaux traités 
de chirurgie. 

, On se livra avec beaucoup de bruit et d'oatentatioa 
jà la réparation des nez coupés , opération tr^s-dgu- 
laureuse , et , pour ainsi dirç., superflue ,. qu'on. avoit 
déjà pratiquée antérieurement. Gaspard. Tagliaqpczi^ 
professeur à Boulogne , se rendit si célèbre par ce 
procédé, qu'on éleva en son honneur, dans cette ville, 
«ne statue qui le représentoit un nez à la main. D'au- 
tres chirurgiens entreprirent, k son exemple», J^: même 
opération. i 

.Comme il est du devoir de l'hislorieiii de dire tout 
ayqç vérité, et de n'omettre rien de ce qui regard» 
Bon sujet , M. Sprengel fait mention des discussions 
scandaleuses qui s'élevèrent en France entre lea mé- 
decins et les chirurgiens , sur leurs droits et loors 
privilèges respectifs. Ces discussions j de mille utilité 
pour les progrès de. la science , avilissantes pour lea 
hommes qui les provoquent , tournent toujours avk 
détriment de l'arti de cenx qui le professent^ et même 
de la société. 

Il présente ensuite l'état, chronologique des chirur- 
giens les pins célèbres du 16*. siècle ; avec un couct 
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Ap^CÈlij^ l^urs travaux les plus remarquables. li cite 
Hinoire Jér^ia. Braunschweig , J". de Vigo , M. Angelo 
dru^éiSc* ^»«»*> » J'^.-Andrc de la Croce , Jacob Beranger de 
Carpî , ^farîano Sànto de Barletta, Gabriel Fallope , 
félix Wùrz , François de Arce , J.-C. Aranzi , Am- 
broise Paré , son disciple Jacob Guiliemeau , J*^. Ta^ 
gault , J*.-Pb. Ingrassias I J.-B. CarcaDO-Leone , 
George Bartisch. 

L'art des accouchemens, partie importante de )• 
cbi>ihirgiè , commença , dans ce siècle , à sorlir de son 
ancien état de barbarie. On copia et l'on suivitdans le 
principe le manuel des sages-femmes , publié par £u- 
charius Riisè'lin , jusqu'^à Tépoque où Jacob Guil- 
lemfeau enseigna des principes plus sages et plus ra-i 
tiotieiS. Jérôme Mercurii, de Rome, est également <ïd 
nôiïibre des meilleurs écrivains dans cette brancbe 
de la chirurgie, quoique trë(*porté pour les super-* 
stitions et les préjugés de son temps. Son ouvrage ren-* 
ferme, en grande partie, le recueil de tout ce qui a été 
dit» avaWl lui sur les accouchemens. 11 recommande, 
dans lescas urgens, l'opération césarienne, qu'il a vue 
faire ^vec succès. M. Sprengel fait connoitre à cet 
égard ses recherches sur l'ancienneté de cette opiSni- 
tioB : il montre que Ja nature elle-même Ta indiquée 
la première à l'homme ^ qu'elle a été pratiquée aprfee 
la mort des femmes grosses , dans les temps faba«' 
leux et ches les Romains ; mais il paroit qu'elle n'e- 
été faite, pour la première fois, sur la femme vivante'^ 
qif'au commencement du 16*. siècle. Un châtreur de 

cochons , nommé Nufer de Torgau, l'entreprît avee 
le plus heureux succès sur sa propre femme. Depuis 
cette époque^ on osa la tenter , et on la fit heurease- 
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ment daw plaaieurs cas qui sont rapportés arec quel- 

qofS dëlàîis» HU'oirc 

L'histoire des principales dëconvertes anatomiqaes, Ç"i^°J^dSct 
dans le i6*. siècle, fait le sujet du ii*. chapitre, qui 
peut être cotisidërë comme un des plus intéressans de 
ce yolume , ^k cause des recherches tTUkcieg et de 
rimpartialité avec laquelle les faits y sont discutés* 
Nnlle époque n*a été plus fertile en découvertes pré- 
cieuses; dans aucune, la connoissance du corps hu« 
main n'a fait des pi ogres aussi rapides; et jamais il ne 
s'est rencontré un aussi grand nombre de bons esprits 
qui aient travaillé à porter Tanatomie à son plus haut 
degré de perfection. Abandonnée depuis long-temps, 
par suite des préjugés et de la superstition ^ elle n'é- 
toit étudiée que sur les ouvrages des anciens , ou tout 
au plus sur les cadavres des animaux. Vers la fin du 
iS*. siècle , Gabriel Zerbi et Alexandre Achillini 
s'écartèrent en quelques points des opinions reçues, 
d'après leurs propres observations faites sur les ca- 
davres humains. N. Massa, Winther d'AndernacU, 
et André Laguna se montrèrent avec plus de bar-* 
diesse; mais ils ne peuvent être mis^en parallèle avec 
Jacob Béranger de Carpi. Jacob Dubois, ou Sylvius, 
est regardé comme le premier restaurateur de l'ana- 
tomii^ en France. Il fit ses démonstrations sur les 
cadavres humains, et non sur les cochons , comme 
c'éloit l'usage. Il fut peut-être l'inventeur des injec- 
tions ; il est du moins le premier qui en ait parlé. Sa 
prédilection pour les anciens le conduisit dans de 
grandes erreurs. André Yésale f dont les amis de l'a- 
satomie ne peuvent prononcer le nom sans vénération, 
est un des hommes les plus célèbres de ce siècle , 
dans cette branche des connoissances naturelles. Il 
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est le preoiier qui se soit opposé de toutes ses force» 
ITifrinire aux preiueés, à l'aveufi^le attachement pour Galien . 

piagtnalique . \ ^ , ^ ^ , 

de la mëdec. ^^ ^^^ ^^^ combattu ges erreurs sans ménagement. 
François Pateus , zélé défenseur de l'anatomte ^es art-, 
cîens, écrivit contre Vésale ^ celui-ci lui répondit 
s6u8 le nom de Gabriel Cuneus. Charles Ëfeiennc , de 
la famille des fameux imprimeurs coanvs sous le 
roêmje nom , fit des remarqaes anatomiques pré- 
cieuses ^ mais son penchant pour Qalien l'empéchft 
eouyent de connoUre la vérité. Ba^th. Ekistachi , 
quoique senmis également aux opinions du médecin ^ 
de Pergïime , a beailcoup contribué , par ses décou« 
vertes et ses écrits, an perfeoliomiement de l'anatomie^ 
Gabriel Fallope fut enc6re plus graod qnè Yésale et 
£ustachi > non-seulement par son savo^ et son éru<^ 
dition , maitf encore par aà rare modes^y l'aménité 
de son earaofëre et so« kbfMtttiaiiié. . J.-B. Cannant , 
Ju.-Ph. Ingrassias, Realdtts Gokéibvs;^ Ji«C. Aranei , 
Constantin Varoli , J.-iB. Carcano-Leone ^ Yolcher 
Koyter , Salomon Aîbertt ^ Jérôitie Fabrietus d' A« 
quapeildente , rendirent des services siçnalés^à l'ana* 
lomie humaine et comparée. I>'autrdfi honmes y un 
peu moins importais , se firent connoitre comiiie imi% 
iateurs ou compilateurs dans diverses partiesi de l'ana*» 
tomie ; tels furent J^. Yalverde de Hamnsco y Guido 
Guidi , FélitPlater; Gaspard Bauhin , J^^. Poethifeuit 
Piccolbaomini , André du Laurent* M. Sptfengél f 
après avoir donné une notice rapide sur la vie et lés 
travaux de ces anatomistes y examine ^ suivant l'ordre 
scientifique » les principales décovLvertes qu'ils cul 
faites, les erreurs qu'ils ont corrigéeSi et les améliora^ 
lions qu'ils ont produites par leur exactitude dana lea 
descriptions. 
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La p^ns importante découverte en osteologié a rap" 



port à l'organe de Touïe. Achiliini découvrit le prt- HUtnîre 
mier les osselets nommés \e mcirieau et V enclume '^ deUmé^c 
Ingrassias, l'étrier^ Eustachî, la trompe qui porte son 
nom. Toutes les parties de l'oreille furent décrites 
avec exactitude et vérité , particuliëreoient par Fal- 
lope. Ce dernier et Guido Goidi firent dessiner et 
donnèrent la descriptian des sînoa pétrenx du tam« 
poral. Le sphénoïde fut étudié et analysé avec soin 
et méthode par Béranger ^ Yésale , Fallope et Ingras- 
sias. Celui-ci prouva qn'aa lieu des trous admis par 
Galien dans la première v^r^hre du cou , elle n'aveît 
que des sillons pour Fartère vertébrale. Il y eut de 
grandes discussions sur le nombre des parties qui com- 
posent lesternnm ette aacram: Vésa^e prouva, contre 
les partisans dreGalîen^^ que le prcinier est formé de 
trois portions , et le second de cinq. Le nombre des 
os du tarse fut aussi an objet de recheccbes. Vésale 
rejeta la grande ceuiFbttre qu'on avoit attribuée aa 
bras et à l'os dor U hanche. 

On. çonbafttit l'opinion des anciens v» la composi- 
tion des muscles. Yésale déanontra qu'ils n'étoient 
pas for mes par des 5bres tenÂineuses et nerveuses , et 
que les fibres musculaires avoient une nature particn- 
Hère et un mouvement propre. Il attribua à quel- 
ques animaux seulement le pannicule musculeux 
X punmcubés campus y i\iiM Galien avoit admis socs 
toute retenue de la peau. On découvrit plusieurs 
moscles nouveaui } A'auères reçurent des noms- p^us 
a-ppropriés; of^ indiqua pour plusieurs llaçuic- 
titude des anciermes descriptions , et on montra la 
différence qu'il y a entre les muscles de l'homme et 
ceux des animaux. Fallope décrivit le premier le 
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muscle frontal et occipital (^épicrànien). On rectifia 
Histoire '^® erreurs qui existoîent sur les muscles des yeux, 
pragmatique Qu fit coniioîlre avcc plus de précision les muscles 

de la luedee. i , . 

externes et internes de Toreille , ceux du nez , des 
joues , de la langue et du cou ; on en découvrit de 
nouveau quelques-uns. Les intercostaux internes et 
externes furent mieux décrits , et on s'occupa davan«- 
tage de leurs fonctions. Parmi les muscles abdemî- 
naux , Fallope décrivit trës-bien les muscles obliques 
et pyramidal : il connoissoit le ligament de Poupart. 
Piccolhuomini donna le premier à là ligne blanche le 
nom qu'elle porte. Cannani répandit un plus grand 
jour sur les muscles des extrémités supérieures par 
ses descriptions et ses figurés. 

L'angéiologie fat la partie qui fit les acquisitions les 
plus grandes et les plus utiles. Ses progrès servirent 
à jeter, les fondemens du nouveau système circula- 
toire , qui changea entièrement la partie théorique et 
pratique de notre art. Yésale prouva que les veines 
ne tiroient point leur origine du foie , comme le vou« 
loient les anciens , mais bien du cœur. Béranger ,Vé-« 
sale, Aranzi et autres firent des recherches soigneuses 
sur les valvules des gros troncs aboutissant au cœur ^ 
et sur l'impénétrabilité de la cloison de cet organe. 
On aperçut d'autres valvules dans la plupart des 
veines. Ces premières découvertes conduisirent à l'er- 
plicatioa de la petite circulation du sang par les poa« 
mons , admise par plusieurs anatomistes vers la fin 
de ce siècle. Servet , Colombus , Aranzi , André Cé<- 
salpini, sont ceux qui suivirent ces observations avec 
le plus de soin ; André Césalpini avoit même déjà 
entrevu la circulation Harveyenne. 

On s'occupa de la circulation du sang dans Tench» 
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bryoti. Galîen a parte du canal artériel et au trou 

ovale. Franc. Rota y Y ésale , Aranzi , en ont fait men- Histoire 

lion après lui. C'est donc a tort , dit M. Sprengel , g'^^f^"'^']^"^ 

que L. Botall s'est approprié la découverte du trou 

ovale , et que quelques écrivains ont été assez bons 

eu assez ignorans pour lui donner son nom , tandis 

qu'il n'eu savoit pas plus sur cet objet que Galten. 

La partie des vaisseaux lymphatiques et cbyliferes 
ne fit presqu'aucun progrès. On présume cependant 
que Massa et Fallope s'en sont occupés. Ëustachi 
découvrit sur le cheval le conduit thorachique. 

La ^planchnologîe fut éclairée par plusieurs obser- 
vations exactes. Sylvius , Fallope et Colombus dé- 
montrèrent la conformation du péritoine, la forma- 
tion des hernies , par ses prolongemens , et non à tra- 
vers ses prétendus trous , qui n'existent point, et sa 
duplicature sur plusieurs viscères. Yésale et Fabri- 
cius donnèrent une description et utie figure exactes 
de répiploon. On réfuta l'ancienne idée de la divi- 
sion du foie en plusieurs lobes. En examinant ce qui a 
rapport aux intestins, Sprengel prouve que la valvule^ 
dite 6e BauJÛHj étoit conniie avant que cet anato- 
mîste en eût donné une description plus circonstan^ 
ciée. Yésale est le premier qui a vu et décrit exacte- 
ment le médiastin , et qui a démontré l'erreur des 
anciens , qui supposoient dans cette partie une cavité, 
dans laquelle une portion des poumons étoit reçue* 
Sprengel observe , en parlant de l'intérieur de la 
bouche, que les anatomistes du 16*. siècle connurent 
l'ouverture du conduit salivaire de Wharton , puisque 
Galicn l'avoit décrit : il en est fait mention dans 
Acbillini et Béranger. Bauhin paroit avoir indiqué le 
conduit de Slenon. On fit quelques découvertes çur 
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les organes Aç la vue , sur les parties geDitafes iù . 
<Lyste iëretix rhommc et de la femme, et sur les premiers rudimens 

^érable. de 1 embryon. 

La strocture du cerveau et la distribution des nerfs 
dans les différentes parties du corps , furent bien étu-^ 
diées^ néanmoins on se servit toujours de l'ancienne 
théorie galénique , dans l'explication de leurs fonc- 
tions. Béranger , Yésale , Eustachi, Yaroli ^ Fal- 
lope y distinguèrent et décrivirent avec exactitude^ 
les parties les plus fines du cerveau. Il n'y eut guère 
queCésalpini qui conserva l'opiniop d'Aristote , que 
le cœur , et non le cerveau , donne origine aux nerfs» 
Ceux-ci furent examinés à leur naissance, et pour* 
suivis jusque dans leurs plus petites ramifications. Il 
en fut de même pour .les nerfs de la colonne épiniëre. 
Charles Etienne est presque le seul anatomiste qui ait 
regardé le grand intercostal comme un nerf particu- 
lier. 

La postérité doit beaucoup aux anatomistes du i6*« 
siècle , surtout à l'immortel Fallope ; s'ils n'avoient 
pas encore atteint le but, ils avoient du moins pré- 
paré les voies pour arriver à l'importante découverte 
de la circulation du sang. M. Sprengel termine ce 
3^. volume par un aperçu chronologique , oii l'on voit 
en rapport les événemens politiques , les découvertes 
en médecine , et les hommes qui ont joué les premiers 
rôles dans l'histoire générale et dans l'histoire de là 
médecine pendant le i6*. siècle. 

Cet ouvrage, qu'on peut considérer comme un 
traité de biographie , de bibliographie médicale et 
d'histoire , n'est point exempt de toute objection; car 
enfin , quel est le livre sans tache I Mais comme la 
littérature médicale n'en offre pas encore dt* pi us com,? 
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^let , de plus exact et de plus impartial , je laisse à^ ■— — ^ 
cl'autres le soin d'en découvrir les lacunes et les dé* Histoire 
fants. Pour moi , il ne m'est permis , par reconnois- jè^a'méd"* 
sance , que de parler de son mérite. Nul ouvrage ne 
m'a fait mieux sentir le prix et l'utilité de Tétude et 
de rérndition ; aucune ne m'a prouvé avec plus de 
vérité l'analogie qu'il y a entre les résultats de This- 
toirê du genre humain, et ceux de l'histoire des 
sciences. La première ne corrige point, en général, les 
hommes , quoiqu'elle leur présente continuellement 
les méHies leçons et des exemples semblables -, la se- 
conde a beau désigner Terreur , les préjugés , les dé- 
couvertes et la bonne voie pour parvenir au perfec* 
tipnnement des sciences , la plupart de ceux qui les 
cultivent sont sourds à sa voix , suivent toujours 
leurs préjugés , leurs passions et leur imagination , et 
prétendent souvent avoir fait des découvertes qui 
datent depuis des siècles: il faut qu'ils comptent beau- 
coup sur l'igporance de ceux qui veulent bien les 
écouter ojçl les lire. Quoi qu'il en soit , l'histoire de la 
médecine , mieux étudiée et plus répandue , ne peut 
qu'influer favorablement sur la pratique et la théorie 
de toutes les branches de l'art de guérir. 



ExtRAiT des Journaux de Médecine français. 

Observation d'un kyste séreux très-'Considérahîe ^ 
occupant la plus grande partie du cou; recueillie, 
à la clinique chirurgicale , et communiquée par 
M, le Professeur Delpech. 

Une femme âgée de 29 ans, bien constituée, ayant Kyste séreux 
toujours joui d'une bonne santé , portoit , à la par- tr^»-comi« 
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lie antérieare âa cou , une tumeur Sphëroîde' qui 
Xjhteêérevx s^étendoît depuis le menton jusqu'au sternum', et 
irès-coDhi- dépassoit de chaque côté le muscle sterno^mastoî-- 
dîen , qu'elle soulevoit. Cette tumeur ëtoît généra- 
lement molle , et Ton y sentoît une fluctuation 
assez manifeste au point le plus saillant 9 entre les 
deux muscles sterno- mastoïdiens. Le chirurgien 
ayant fait comprimer la tumeur sur les deux côtés ^ 
pour augmenter la saillie de la partie moyenne , 
plongea obliquement de bas en haut , à deux pouces 
de profondeur, un trocar plat , à poinçon en fer 
de lance. Le poinçon étant retiré , il s'écoula envi- 
ron deux livres d'un liquide verd&tre. La tumeur 
s'affaissa complètement ; mais on la vit bientôt se 
remplir de nouveau , et il sortit par la canule du 
sang pur. Au moyen de quatre aides qui se succé- 
dèrent, on opéra une compression qtii arrêta Phé- 
morragîe. Le lendemain, la tumeur avoit environ le 
tiers de son volume primitif; mais elle étoit dure : 
il étoit évident qu'elle contenoit du sang coagulé. 
On réunit avec un emplâtre adhésif les lèvres de 
la petite plaie faite par l'instrument. 

Dans les huit jours suivans , la tumeur augmenta 
progressivement de volume, et elle redevint molle 
comme auparavant; ce qui annonçoit un nouvel 
épanchement de sérosité. Cependant les caillots de 
sang amassés dans le kyste , à la suite de la ponc- 
tien qui y avoit été pratiquée, agirent à la manière 
des corps étrangers; la tumeur devint douloureuse, 
et la fièvre s'alluma. Le chirurgien n'avoit d'autre 
parti à prendre que d'extraire les caillots, pour faire 
cesser les accidens. En conséquence, il fit une inci- 
sion longitudinale , de trois ponces de long , qui 

pénétroit 
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||>éaétroIt'clatis le kysle , et il te6ta les caillots, 

dont iqucîques-uns ëloient adhérens avec les parois Kynei^rptix 

du sac. Cinq ramifications artérielles furent ouvertes V^s-j*""**- 

. . , derable» 

et liées successivement; toute la cavité fut remplie 

de charpie , et le pansement fut terminé. par un 

bandage circulaire peu serré. 

'Le sixième jour, on renouvela la charpie extérieure, 
et l'on ne remplaça celle qui étoit dans l'intérieur 
da kyste V que le huitième jour ^ on tint la ^malade 
à -un régime sévère, et Ton administra de doux 
laxatifs jusqu'au trentième jour. On ne renouvela 
la charpie intérieure que tous les cin^ à six jours , * 
et lorsque le kyste fut considérablement réduit , 
on la renouvela tous.les jours , et Ton ne pansa à 
plat que lorsque la cavité eut tout à fait disparu^ 
ce qui eut lieu au bout de deux mois. 

Durant les premiers jours , il couloit de la plaie 
une sérosité brunâtre très-fétide. Dès le quinzième • 
jour, cette sérosité étoit devenue lactescente , 6t . 
elle ne tarda pas à prendre le caractère du vrai pus. 

Deux mois et demi après l'opération, la cicatri- 
sation fut complète; le centre d« la cicatrice est 
resté déprimé , et la tumeur étoit réduite au volume 
d'une noix. ( Annales cliniques , etc. de Mont^ 
pellier , cahier d'avril 1 8 1 4 • ) 

'/ 

Observation d^une opération césarienne , suivie 
du plus heureux succès ; par M. Chahmeil , ex-^ 
chirurgien en chef des armées , etc. 

m 

( i) Une femme âgée de plus de 4q ans , rachi tique , Ojp^ration 
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, pratiques 
(i) Cette observation avoit étë envoyée, en original, à la avecsucoèi* 

Société de médecine de Paris ; et eût été insérée dans son 

Tom. Ll. — N °. 2 1 8. -- Octobre. O 
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♦> M "éloîl en tra^Vail d'enfant depuis sept jours. M. Chaf^ ' 

Oi>^raiion meil , appelé auprès d'elle , appril que , dans quatre 

cébai'ieune //i •< • • m. «'«•« 

pratiquée groflgesses précédentes , elle navoit pu être délivre* 
avcciuccèt. que par la mutilation des enfaus 11 estima le diamëtre 
antéro-postërteur du bassin à i5 ou i6 lignes , ce 
qui donnoitan détroit supérieur à peu près la forme 
d'un huitdechiffre. Désespérant de pouvoir terminer 
Taccouchement par les voies naturelles , il proposa' ^ 
l'opération césarienne, à laquelle la femme se soumit 
avec joie. L'incision fut pratiquée k un travers de 
doigt du bord externe du muscle droit (sterno^pubien 
Ch,) y du côté Jroit , vers lequel le fond de l'utérus 
étoit incliné. Un jet de sang qui eut lieu au moment • 
oii l'utérus fut incisé , cessa bientôt spontanément , 
par là conlraclioB de ce vicëre. Un aide retenoit avec 
ses mains les intestins qui tendoient sans cesse à 
s'échapper par Iti plaie. Un enfant vivant et le pla- 
centa furent extra Itsasses facilement. La plaie de la 
paroi abdominale fut réunie par trois points desuturc, 
et recouverte d'un appareil défensif. M. Charmeîl , 
obligé de s'éloigner, ne revit la femme que le 19*. 
jour. Il la trouva presque guérie , et allaitant son 
enfant. Quinze mois après , il eut encore occasion da 
la voir : elle avoit une hernie ventrale , qu'elle con- 
tenoit facilement avec nne serviette , et qui ne l'era- 
péchoit point de travailler. L'année suivante , cette 
femme devint de nouveau enceinte; elle subit une 
seconde fois , avec succès , l'opération césarienne , 
^u'un autre chirurgien pratiqua , en suivant la trace 

de la première cicatrice. 

- - 

journal , avec le rapport de ses Commissaires, si nous ne l'eus- 
siens i^trouTée dans les Annales de Montpellier. 

( NoiG du Rédacteur. ) 
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JA, Cbarmeîl pense qu'il vaut mieux inciser le long 
du bord externe du muscle droit , que sur la ligne më- Opéraiif-n 
diane , parce qu'on est moins exposé aux hëmorra- cé«ariei«ii« 
giés , et qu'il est plus facile de procurer l'écouIe-* avec tuccb. 
ment des fluides qui doivent sortir par la plaie. 

Cetteobservation ne présente rien d^extraordinaire ; 
mais les exemples de guérisons , après une opéra- 
tion aussi grave , sont assez rares ; et il convient de 
les recueillir , pour établir sur des faits positifs cette 
partie importante de la thérapeutique chirurgicale,. 
( Annales cliniques de Montpellier , cahiers de mai 
et juin 18140 ^ 



Observation éHune céphalalgie , guérie à Vinstant 
même pur le rhoxa appliqué sur le crâne (i); par 
M. BoDSoN y D. M. P. 

Un domestiqué polonais^ atteint d'ané afiFection Ce|.hiTa'gi« 

11 i- j X9' % A guérie pai 1« 

catarrhale compliquée a ictère , avoit en même temps mox«. 
une douleur pttlsative trëS-Violénte à la {Partie Idtéraile 
gauche et antérieure dé la tête. L'oèil gauche éloit 
fermé et larmoyalttt. En levant la jilaàpîëre, oh voyait 
les vaisseautde là cbiijotfctivé injectés , et la pupille 
contractée. La dduleur répôndoituu foHd de Torbite 
et vers lai téitfpe de ce côt^, et se propageoit jusqu'au 
sommet de la tête. Le malaide ne pouvoit supporter 
la plus légère pression sur cette partie. Lé pouU étoit 
lent , plein et dur , la surface du cotps étoit froide ; 
les doigts et les ongles a voient une teinte livide. 

Le doc(eur Bodson pratiqua une forte saignée , et 
prescrivit , quelques heures atprès , une pinte de petit* 



(i) Cest-à-dire , sur la p^au qui recouvre le crâne. 

Oa 
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— — ^—1% lait stibié y qui procura quelques voniissemens et plu-* 
Céihalal^ie ^icurs scllcs. La douleuf s'apaisa presque aussitôt j 
guérie par le une cbaleur douce et générale s'établit: la peau de- 

luosa. 

vint moite ; la circulation reprit dç l'activité et le 
pouls de la souplesse. 

Le lendemain malin , les symptômes se renou* 
vellent avec la même intensité. Yésicatoire à la nu- 
que , et emplâtre d'opium brut sur la tempe. Le jour 
suivant , retour des mêmes symptômes. Vin de quin- 
, quina à hautes doses ', potions toniques et opiacées. 

Point de soulagement. La douleur s'exaspère encore. 
Le malade refuse presque toute espèce denourriture, 
tombe dans le délire , et veut se précipiter par la 
fenêtre de sa chambre. 

M. Bodson se décida alors à appliquer un moxa,au 
inomentdelaplus viveexacerbation,surJepoint le plus 
douloureux , qui étoit vers la bosse pariétale droite , 
depuis qu'on avoit fait usage de l'emplâtre d'opium. 
Des que le feu atteignit la peau , une sueur abon« 
dante s'établit ; la douleur diminua aussitôt, et dis* 
parut complètement et pour toujours , avant que 
tout le colon eut été consumé,. L^individu entra dès 
lors en convalescence ; et la partie cautérisée étoit en« 
core en suppuration , lorsqu'il paAit pour la Pologne. 

Cette céphalalgie appartient à la classe nombreuse 
des affections dont le diagnostic est incertain , et qui f 
par conséquent, ne présente point d'indications thé- 
rapeutiqueÀ déterminées. Le docteur Bodson , après 
quelques tàtonnemens , a heureusement trouvé un 
moyen efficace contre cette céphalalgie ; mais il ne 
nous dit pas s'il a été guidé dans son choix par les 
travaux de Dehaen et de Poutean , et surtout parle 
beau mémoire de M. Fcrcy, sur la, pyrotechnie 



Chirurgicale. {Journal de Médecine y -p^v^A, Leroux, 
cahier de juin 1814.) Vaidy. 



LITTÉRATURE MÉDICALE ÉTRANGÈRE. 

Hydrocéphale interne parfaitement guérie par les 
frictions mercurielles , — Extrait du 6®. volume 
des Mémoires de la Société médicale de Londres ; 
par le docteur L, Macartan, 

Ls développement des circonstances suivantes, fp— » 
par M. Pitts Grapper , chirurgien , ne permet aucun Hydroc^- 
doute sur le véritable caraclëre de la maladie. ^^^u'^ï*^"* 

par les tue- 

Histoire. Mademoiselle.... âgée de 12 ans , éprouva [icM^r*'"**" 
tout à coup une douleur général^ , avec pesanteur 
de tête et obscurcissement de la vue 5 Tair du visage 
étoit stupidc; la peau fraîche , le pouls à peine sen- 
sible et non accéléré. (On prescrivit quelques doux, 
laxatifs.) Rien de bien alarmant encore les jours 
suivans : la malade se plaignoit de nausées , d'un lé- 
ger mal de tête et de constipation. (Emétique, vési- 
catoire à la nuque, laxatifs plus énergiques.) Huit 
jours après, la céphalalgie devint si aiguë , que la 
jeune personne se portoit quelquefois à des actes de 
violence. Pendant les intervalles , elle étoit frappée 
de stupidité complète , ne pouvoit se tenir ni ^debont 
ni assise , et excitoit , par son état de détresse , une 
vive compassion. 

M. Pitts Grapper, redoublant alors de soins et 
d'attention , trouva la pupille extraordinairemenl di- 
latée et tout à fait immobile, le pouls petit et très- 
accéléré, la peau sèche et brûlante , la langue peu. 

o 5 
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chargée , les urîqes rares et la soif inextinguible ; k 
Hj irocé- ces symptômes, se joignoient la stupeur , l'insomnie^ 
par les fiic-^^ sensalion^ d*ufi poids énorme dans la tête, des 
tionsmercu- Q^usées ct une constipation opiniâtre. 

Convaincu dès ce moraentde Texislence d'unehydro-» 
, céplialeinterne, dont il avoit déjà vu une foule d'exem- 

. pies , M. P. crut devoir recourir au mercure, pré- 
conisé par le docteur Dobson, et regardé comme 
inutile par le docteur Warren de Taunton , qui 
prétend que ce médicament ne réussit Jamais dans 
la véritable hydrocéphale , mais bien en cas de 
, . vers ou de quelque autre cause irritante dans les pre- 

mières voies. 

Traitement En conséquence , des frictions d'ua 
demi-gros d'onguent mercuriel furent ordonnées 
trois fois le jour, sur la partie interae des cuisses; et ^ 
afîn d'obvier à la chaleur et à la constipation , on 
conseilla un mélange de nitrate de potasse et de 
}alap toutes les sit heures, une nourriture simple et 
très-légère. 

£n quatre ou cinq )ours , les gencives furent corn-* 
promises 3 bientôt une grande salivation se manifesta^ 
et (circonstance observée par plusieurs auteurs) une 
prodigieuse quantité de fluide a'écoula en même 
temps par les fosses nasales^ 

On continua ces frictions pendant trois semaines ^ 
sans autre addition que celle de quinze gouttes de 
teinture d'opium avalées soir et «latin , et graduelle-^ 
ment augmentées jusques à quarante* 

Après quinze jours de salivation , tous les symp-* 
tomes étoient évidemment diminués; la jeune ma-( 
lade , qui pouvoit rester assise , ne ressentoit plus 
de pesanteur de tête \ elle avoit recouvré le sommett 
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et un pea d'appélît; sa pupille commençoît à àe ss 



contracter , et l'on remarquoit enfin beaucoup moins Hydrocé* 
de stupeur et de célérité dans le pouls. ^artf fdc! 

Le mercure étant prolongé pendant hait jours, tiontmerca* 

•1 .1 1 ^ , f riellei* 

encore , il ne resta, de tous les symptômes énonces» 

^ue des accès de délire , moins longs et moins vio- 

lens qu'ils ne Tavoient été pendant le cours de la 

maladie. 

M. P. y jugeant alors qu'il avoit tiré tout le parti 
possible du mercure, et que Tabus de cet excitant 
pourroit causer une trop grande irritabilité , en in- 
terrompit l'usage, et se contenta, pour mettre fîa 
aux accès de délire qui persistoient encore , d'appH- 

. quer un vésicatoire sur tout le cuir clotevelu , de con- 
tinuer la teii^ture d'opium , et de, faire prendre, totis 

. ]es trois ou quatre jours , un grain et demi de tar- 
trite antimonié de potasse (i). 

Dès la troisième dose de ce puissant remède ^ les 
paroxysmes cessèrent , et la santé fui entièrement 
rétablie. 

Il est essentiel de faire remarquer aux incré- 
dules , !*• que dan^ aucune période de la maladie , il 

' n'y eut de strabisme , ni d'évacuation vermineuse ; 
2^. que les glandes salivaires, ainsi qu'on l'a déjà 
observé , ne furent pas les seules sources du fhiide 
abondamment évacué , et qu'il on ruissela également 



(i] Ce sel ) prépara ii Londrct , «u Laboratoire géaéial de phar- 
macie, où tout Ict pharmaeieni «oot ttnus de l'acheter, te trouv* 
moins actif que celui de Parii \ de sorte que la dose propre à exciter 
la Toniiisem«xU , est , le plus souTevt^ de trois ou quatre graine». 
Oa peut Tmr saùsdoate la raison de oetic differcoca dtutlamode 
de préparation indiqe^ par le Codex de L >i}dr a, qu'il cet au« 
jjauid'liui li lacile de ec procure j . 

04 
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parle nez; 5°. enfin ^ que les symptômes aîarmân» 
Hjdrocé- diminnërent au fur et à mesure que ces évacuation» 

tonsmetéu-' M. P. se flatte que cette observation réveillera le 
xële des praticiens en faveur du jnercure (dont on 
'^ a dit trop de bien et trop de mal), dans le traite- 

ment de l'hydrocéphale j cl il ne doute point qu*em^ 
ployé dès le commencement, avant que le cerveaa 
n'ait beaucoup perdu de son énergie, ce moyen ne 
triomphe d^une maladie qui a fait trop souvent le 
désespoir de la médecine. 

M. P. préféra, dans le cas cité, les friction» 
mercurielles au muriate de mercure doux , à cause 
des nausées que la malade éprouvoit , de l'effet suf- 
fisamment laxatif du jalap mêlé au nitre , et , sans 
doute aussi , de Ja nécessité d'amener une prompte 
talivalion. 



^r^ 



II*. Extrait 

du Mémoire de M. Sinibalui, lu à la Société 
académique de médecine. ( J^qjez le i''. Extrait) 
toœ. 49 ) pag- ^12. } 

Principes île La Seconde partie du mémoire de M. Sinibaldi 
appUqJéTà renferme l'application des principes physiologique», 

l'étude de« établis précédemment , à l'élude dés maladies. Dans 

maladies. ^ 

cette dernière division de l'ouvrage , l'auteur dé- 
veloppe, attaque et combat avec un succès marqué 
le système médical de Brown \ il oppose souvent 
avec avantage sa théorie , basée sur des phénomènes 
physico-chimiques dus aux découverles modernes, 
aux idées hy.polhctic|u es proposées par le médecin an-f 
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giaîs. Critique aussi éclairé que judicieux, M. Si- 
liil>aldi peut être ranfi;é parmi les médecins italiens ï''^»'»<^.ip«» .^« 
qui ont renversé l'édifice élevé , avec autant d'art que appliqué» à ^ 
de génie , par Brown et ses nombreux partisans. Il ,aaladici, .'* 
sera toujours glorieux pour la science de voir la doc- 
trine séduisante d a professeur d'Edimbourg trouver 
les adversaires les plus redoutables dans les lieux 
mêmes oii elle a été accueillie avec le plusd'enthou- , 
siasme , honorée d'un culte presque superstitieux , et 
défendue par les sectateurs les plus zélés et les plus 
inflexibles. 

Après avoir rappelé quelles sont les diverses puis- 
sances qui régissent l'économie animale , les lois cons- 
tantes et régulières auxquelles elles sont soumises , 
pour entretenir la conservation et le bien-être de l'in- 
dividu , M. Sinibaldi conclut que la santé n'est que 
le résultat de l'équilibre qui s'établit entre ces mêmes 
puissances , et que cet état de la vie suppose néces- 
sairement un rapport donné entre la force expansible 
du calorique, et celle de cohésion , le libre exercice 
des affinités de composition et d'élection , enfin y une 
intégrité parfaite dans la structure des différens or- 
ganes. 

Mais Tordre et l'harmonie qui doivent régner en- 
tre ces puissances, peuvent êlre troublés ; chacune 
d'elles peut éprouver des altérations plus ou moinsno- 
tables, et, par suite, apporter des changemens plus ou 
moins remarquables dans l'organisation : on a donné 
le nom de maladie k ces diverses modifications des 
puissances de la vie. 

Les maladies sont aussi nombreuses que varices; 
leur étude est l'ouvrage du temps et de l'observation; 
leur traitement est le résultat de l'expérience; leur 
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classification doit cire basée sur leur essence et \m 

Fiircp'>t de nature de leur curation. 
p V lologie jyi^ Sinibaldi disiribue les maladies en quatre 

Apj liqueg a F • 

reiNripdei classes principales , lesquelles répondent au nombre 
des forces qui servent au mamlien de 1 économie 
animale. 

Dans la première classe , Tanteùr réunit les ma'* 
ladies qui proviennent d'une augmentation dans ia 
force expansible du calorique. Dans ce groupe , se 
rangent les ipaladies stbéniques de Brown , les affec- 
tions pblogistiques on inflammatoires des différena 
auteurs. 

Nous voyons en effet ces maladies produites , dît 
M. Sinibaldi, par tous les agens qui accumulent le 
calorique dans l'organisation , comme l'usage des 
alimens échauffans , des liqueurs spiritueuses ; un 
eiercîce violent, qui , en accélérant les mouvemens 
respiratoires, introduit dans les poumons une plus 
grande quantité d'air vital ; l'action prompte et ra- 
pide du feu ou du soleil^ la suppression de l'iusensible» 
transpiration , mo^en dont la nature se sert pour éli'- 
miner du corps la surabondance du calorique^ etc. etc* 
Aussi les symptômes qui caractérisent ces affections 
portent essentiellement sur l'état de la circulation ,1 
«t sur la rougeur et la chaleur du corps. Le traitement 
se compose de tous les moyens qui peuvent diminuer 
ou rafraîchir la masse du sang , comme le prouve 
i'usage de la saignée et des boissons nommées anti* 
^ phlogis tiques. 

La seconde classe renferme les maladies qui dé" 
pendent de la prédominance de la force de cohésion 
sur Vexpansibilité du calorique. Dans ce groupe, se 
trouvent comprises toutes les affections réunies pat 
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*Brown dans la classe des asthénies : les causes- occa- 
sionnelles qui les déterminent , sont généralement P'î'cipet Me 

«».,. 1 A • «1 iih) Biologie 

débilitantes; les symptômes qui concourent a leur appliqué» à 

diagnostic annoncent une ad y na mie plus ou moins ^*«t"^«^" 

, . . 7 . maladici. 

complète de l'organisation ; et les médicamens em- 
ployés à combattre ces maladies , se réduisent , en 
■demijere analyse , k augmenter la quantité et Té- 
-nergie du calorique; l'opium , le musc, le camphre, 
les éthers, les teintures spiritueuses et aromatiques; 
^n un mot , tous les médicamens réunis par Brown , 
dans la classe des sttmulans diffusibles, ont pour but 
essentiel d'augmenter la chaleur ritale, et de ranimer 
)• circulation languissante. 

Dans la troisième classe , sont comprises les ma-- 
ladtes provenant (Tune altération primitive dans la 
composition chimique des humeurs. Dans cette di- 
vision , sont réunies les affections des systèmes lym- 
phatique et cutané , et ]eê accidens déterminés par 
' l'action des différens virus et des miasmes conta- 
:gteux. 

La quatrième tt dernière classe réunit les ma" 
iadles résultantes des modifications apportées dans la 
Structure des organes* Là se trouvent rassemblées le^ 
maladies organiques, si rebelles aux secours de l'art, 
et dont la coniioissance est due principalement aux 
.progrès de l'anatotnie pathologique. 

Les discussions auxquelles se livre 1 auteur pour 
.consolider les bases de ^a distribution nosologique , 
soqt remplie3 d'intérêt; une narration spqventvive et 
pressante , des réflexions judicieuses , des aperçus 
médicaux remplis de profondeur et de n.ouveauté , 
des raisonnemens qui ont souvent une force qui en- 
Uaine , des conclusions bien déduites et séduisantes, 
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M r H y brillent ie tontes parts ;^ en général , le mémoTxe 

de M. Sinibaldi mérite d'être remarqué par l'appl^- 

Piiiicipes de ...» . . . *. , , ... 

pi.vbiotofiie csilion ingénieuse , mais peut-être prématurée, qu il 
a| pinjué» à a su faire des sciences naturelles à l'élude de la mé- 

1 élude dff , , . . ' 

mJladics. decine. Sa théorie laisse pourtant apercevoir les vides 
immenses qui restent à remplir , et qui ne peuvent 
être comblés que par de nouvelles découvertes. 
L'esprit d'investigation qui règne dans toutes les 
branches des connoissances humaines , fait espérer 
que ces lacunes disparoîtron t. Si , pour arriver k ce 
but, nos efforts ont été infructueux jusqu'à présent ^ 
souvenons-nous que la vérité se laisse diffcilement 
découvrir , et que semblable h l'acquisition de tout i 
autre bien , elle est l'ouvrage du temps , du travail, 
. quelquefois même du hasard : aussi la découverte 
du phénomène le plus simple > mais qui peut nous 
éclairer, doit être préférée à une théorie brillante ^ 
qui nous étonne, sans nous rien apprendre de noi^» 
veau. 

Ce mémoire est dédié au célèbre Rosa, M . SinibaW 
est également l'auteur d'une Anthropologie ; ouvrage 
qui doit fixer également l'attention de la Société sa* 
vante à laquelle il a été envoyé» 

Gér^rdinT^D. m. p. 



Extrait des journaux de médecine étrangère,. 

Observations et faits relatifs à un érysipèle conta^ 
gieux , qui a régné à bord du vaisseau anglais 
le Jaloux ; par George Hume Weatherheab , 
chirurgien de ce vaisseau. Extrait du médical and 
pbysical Journal , juin i8i4* 

Eiysipèle Le titre de ce mémoire fait déjà suffisamment 
. cam-^f^i*-»^» connoître la nouvelle doctrine qui a excité mon at- 



lention. M. Wealherhead , en arrivant à bord du jl-L-^j'JJ. » 
Jaloox , dont le service medico-chirorgical lui étoit Eryhîpile 
confié , y trouva un* si grand nombre d'hcoames ^p*idémiau«. ■ 
afiFectés d'érysi^èle , qu'il conçut l'idée que cette 
maladie pourroit bien être contagieuse. II recueillit 
uo grand nombre d'observations avec l'attention la 
pins scrupuleuse , et le soupçon qu'il avait conçu 
d'abord, fut, nous assure-t-il > pleinement confirmé. 
Il a dressé un tableau de vingt-trois individus éry- 
stpélateux ; et il fait l'observation que la maladie se 
propageoit ordinairement d'un bomme à son ca- 
marade de hamac et de gamelle. Il prévoit que les 
médecins civils , qui n'ont jamais vu l'érysipële se 
communiquer par contagion , pourront douter de 
son assertion. Il répond à cela que, dans la pra- 
tique civile , les malades sont toujours mieux soignés 
etbeaucoupplusproprement tenus qu'à bord des vais- 
seaux, qu'ils respirent un air plus salubre , et 
que la contagion doit se répandre plus difficilement 
parmi eux ^ il pense que , dans ce cas même , lorsque 
la contagion a lieu , elle peut n'être pas remarquée, 
parce que le second malade est rarement traité par 
le même médecin que le premier. Du reste , M. Wea« 
therhead n'est pas le premier qui ait regardé l'éry- 
sipële comme contagieux. Avant lui , son compa- 
triote Wells (V, Transactions of a sojcieiy for the 
improvement of médical and surgical knowledge , 
TJoL II f n^. 17) avoit déjà établi la même doc- 
trine. 

M. Weatherbead faisoit vomir au commence* 
ment de l'érysipële , comme nous le faisons en 
France ; mais il reuipUssoit celte indication àVec 
dix grains d*ipécacuanha et dix grains de sulfate de 
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cuivre. II j a long-temps que les Français ne donnent 
ErTsipè'c P'"^ ^^ préparations de cuivre à l'iatérieur , excepté 
«oiua{4ieux jjins répilcpsie , où VoU' a quelquefois tenté un mc- 
lange de sulfate de cuivre et d'ammoniaque. 

Ob Sensations sur V avantage éûtùtfoser les plaies à 
Vair après les grandes opérations ; par David 
HoSACK, M, £)., professeur de médecine théorique^ 
pratique et clinique , au collège des médecins et 
chirurgiens de JSew-York, Ëxtlraiit du médical and 
physical Journal ; juin i8i4« 

A^atinge . Lk général William Crâne , ayant éprouvé une 
plautàraii;* oane des os dune jambe, et une tres-abondante 
suppuration , à la suite d'un coup d'éclat d'obus , se 
soumit à l'amputation du merabfe blessé , qui lui fut 
proposée comme l'unique moyefi de lui conserver la 
vie. La constitution du général , naturellement ro** 
buste, étoit considérablemeut affoibfie par des hë-« 
norragies^ par la suppuration et jiar des souf« 
frances continuelles. Tout lé tissti Cellulaire da ' 
membre étoit infiltré. L'opération fut pratiquée à 
la manière accoutumée. Après que les artère^ 
«urent été liées , le sang continua de couler de toute 
la surface du moignon et des vaisseaux du tissu 
osdeux. Comme il ne fut pas possible de découvrir 
les vaisseaux d'oii le sang sortoit , le chirurgien 
serra un peu le tourniquet; il fit ensuite ouvrir les 
fenctres , et exposa le moignon à un courant d'air 
frais. L'hémorragie diminua de suite , et cessa 
bientôt entièrement. On ôta alors le tourniquet. 
Après que le membre eut été exposé pendant une 
demi-beure à l'action de l'air , le chirurgien enleva' 
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)«8 caillots avec une éponge et de l'eau lî^de , et 
l'hémorragie né se renouvela point. Le blessé fut Avanuge 
oWrs pansé y et il gaérit promptement et sans ac- djexpos-r leg 
cîdent. 

Quelque temps après , M. Hosack fut jl^ns le cas 
d'employer le même procédé , après Talilation d'une 
mamelle cancéreuse. Dix branches artérielles aroicnt 
été liéeâ , et le sang continuoît de couler de toute 
la surface de la plaie; Le chirurgien exposa cette 
plaie à un courant d'air frais , et , dans l'espace 
d'environ une demi -heure , l'hémorragie cessa . 
complètement. Les tégumens furent alors réunis » 
à l'aide d'nn appareil convenable; on les trouva ci- 
catrisés quatre jours après l'opération , excepté aie 
partie inférieure, dans laquelle on avoit placé les 
ligatures. • Vaidt. 

VARIÉTÉS MÉDICALES, 

Eloge historique de Nicolas SAUCEROTTE ; 
associé national de la Société de médecitie de 
Paris; j^rVi. Haluat , doeteur en médecine^ 
secrétaire de V académie de Nanc^ , etc. - 

Nicolas Saucerottb , chirurgien du roi de Pe- Eloge Hig^o- 
logne , membre de l'Académie royale de chirurgie et Sauterpiu.* 
de rinslitut de France , lithotomiste en chef de la 
Lorraine et du Barrois , chirurgien en chef des armées 
françaises , l'un des membres du comité de santé , as* 
iocîé de l'Académie de Nancy , etc. , naquit à Lu- 
tiévîHe , en 174 1 9 de parens qui ne ponvoient lui 
laisser une grande fortune , maïs qui voulurent lui 
etsurer un avantage plus certain , en lui procurant 
une éducation soignée. Ils le placèrent au collège 
^'Epinal , 011 des succès précoces , et le goût qu'il 
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montra de bonne heure pour un art qui Revoit l«i 
Eîoee'bUtoii. donner un rang distingue dans la société , les réco nit- 
rique dte M. pensa bientôt des sacrifices qu'ils étoient obligés àm 
âaucerotttt* 

faire à son avancement. Il n'avoit encore parcoruru 

qu'une partie de la carrière scolastique , qu'il dé- 
sira étudier la chirurgie , et fut placé chez un maître 
dont il suivoit la pratique pendant qu'il fréquentoit 
les cours du collège. C'étoit alors la méthode la plus 
généralement usitée pour «^initier aux principes de 
l'art. Ce mode d'enseignement étoit trës*vicieux et 
fort incomplet : il a cependant produit d'excelleili 
chirurgiens f mais .ils ne s'ep tenoient point à cette 
instruction préliminaire : les facultés de médecine ,' 
les coUéjgcs de chirujcgie répandus en France, étoient 
les véritables sources auxquelles ils puisaient les lo^ 
miëres qui , dans le dernier siècle ^ ont illustré la. 
chirurgie française. ~ ■« ^, 

Le jeune Saucerotte sentit bientôt la nécessité de 
donner plus d'essor k ses talens , et s'attacha au ser- 
vice des hôpitaux militaires ; mais ce théâtre , oii s'ob-" 
. servent souvent , avec une effroyable profusion, et 
sous des formes ^i variées , les lésions produites par 
les instrumens de l'ambition des hommes , ne. lui 
paroissoit pas encore suffisant pour compléter des^ 
études qui doivent comprendre également les maltr- 
dies que l'homme des champs contracte par l'intem- 
périe des saisons et l'excès du travail , celles que le 
citadin puise dans les délices d'une vie molle et sé- 
dentaire , et celles que les défenseurs de l'État trou- 
vent au milieu des dangers attachés à leur noble pro- 
fession. Apres avoir suivi plusieurs années l'armée 
française en Hanovre y il se rendit à Paris , et s'atta- 
eha à l'école de Levret , a'ors très-célèbre dans \m 

capitale» 
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csipilale. Ce fut près de cet habile chirurgien , qu'il 
puisa cette instruction solide qui le distinguoit , et S'oge hUto-' 
sans laquelle le premier des arts n'est que le plus ^ii 'J|^"® ^* ^* 
des mé.tiers. 

Ainsi préparé i la carrière honorable qu'il devoit 
parcourir , il revirK à Lunéville, devancé par uneré* 
putation naissante , qui fixa snr lui les regards de 
SUnislas. Il obtint facilement le titre de maitre-ës- 
arts à la Faculté de Pont-à-Mousson , celui de maître 
en chirurgie , et , peu de temps après , le brevet de 
chirurgien ordinaire du roi , qui lui fut accordé en 
1764^ n'ayant encore que 24 ans. Des succès anssi 
précoces augmentèrent promptement sa réputation , 
et lui firent bientôt sentir les obligations qu'impose 
cette faveur du public. Quoique )eune , M. Sauce- 
rotte n'ignoroit pas qu'une telle distinction expose 
«nx traits de l'envie, et qu'on ne se préserve de leur 
atteinte que par des succès constans, et l'acquisition 
Ae connoissances propres à en assurel* la durée. Ces 
utiles réflexions l'auroient attaché à l'étude , si son 
amour pour la science , plus puissant que ces ré*- 
flexions , ne l'avoit constamibent éloigné de cette 
vie dissipée , peu faite pour les vrais médecins , et 
aussi cen traire à leurs intérêts qu'à ceux du public. 
Renfermé dans son cabinet y dès que (a pratique lui 
laissoit quelque liberté j il mëditeit sur son ast , et 
a'occupoit des moyens d'en reculer les bornes. Dif* 
ferent de ces hommes qui ne savent augmenter leur 
réputation qu'à force d'intrigues et de bassesses, il 
ne vouloit devoir la sienne qu'au vrai mérite. La 
plus grande partie de son temps étoit employée èr.l'é- 
tude : il consultoit souvent les auteurs propres à le 
maintenir dans la bonne méthode , et à le préserver 

Tom. LL — 1S\ 2 1 8. — Octobvç. P 
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de celle routine méprisable , qui lend à dégrader là 

Eloge hiHfo. science. 

R^a^s.^.^^' Afin de mieux juger des inventions nouvelles, il 
parcouroit fréquemment les annales de l'art , et ha- 
bituellement il notoit les observations les plus dignes ' 
d*êlre conservées. Ce soin assidu à recueillir les faits 
les plus intéressans de sa pratique , et à les décrire 
avec candeur , lui a , dans la suite , fourni les maté* 
riaux des ouvrages qui lui ont procuré tant de triom« 
phes académiques. 

La première occasion qu'il eut de les employer , 
fut en 1761 , lors du concours proposé par l'Acadé- 
mie royale de chirurgie , sur les contre-coups à la 
tête. Cette question , d'une si grande importance , et 
sur laquelle régnoit encore tant d'incertitudes , fut 
proposée à tous les chirurgiens de TËurope , comm€ 
un SQJet digne de leurs méditations. L'Académie en 
attendit la solution pendant vingt*cinq années consé«^ ' 
cutives , et cependant ne put accorder qu'une më^ 
daille d'encouragement. Elle fut obligée de prorogef 
le concours jusqu'en 1768, époque oii elle adjugée 
le premier prix à M. Saucerotte. Chopart , célèbre 
à la fin du dernier siècle , fut un des vingt concor- 
rens sur lesquels il obtint cet avantage. 

D'aprcs un examen approfondi des circonstances* 
qui accompagnent les coups portés aux parois da 
crâne , il en distingue huit espèces , dont il a donné 
le mécanisme , énoncé les signes et caractérisé le$ 
symptômes.. Sept de ces lésions intéressent les par- 
ties dures , et une seulement les parties molles. La 
théorie du mécanisme par lequel chacune peut être 
produite , est basée sur les principes de la saine phy- 
sique } le diagnostic et le pronostic y toujours obscurs 
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dans ces maladies considérées comme recueil de la 
chirurgie , sont établis sur des observations et des riqu«*a«-' m" 
expériences sur les animaux , qui lui ont fourni deux Sauceioti». 
principes qui seroient bien utiles , s'ils pouvoient tou- 
jours indiquer avec exactitude la partie du cerveau 
qui a été lésée par le choc (i). 

Le sujet de prix proposé par la même Acadér^ie , 
en 1775, sur l'hygiène chirurgicale, offrit bientôt 
k M. Saucerotte une autre occasion pour employer 
les nombreux matériaux qu*il rassembloit sans cesse. 
Quoique la chirurgie eût fait à cette époque d'im- 
menses progrès , le régime des blessés , celui des 
hoaumes soumis aux opérations , n'étoit encore di** 
rigé qije par des règles peu sûres : il entra dans la 
Uee avec les savans qui s'efforçoient de les fixer , et 
•btint le prix. Les règles qu'il propose sur l'adminis- 
tration des choses dont se compose l'hygiène , éta- 
blies sur les principes de la physique et les lois de 
Téconomie animale y sont encore appuyées d'obser- 
vatiens très-propres à les confirmer , et dont le nom- 
bre et le choix paroissent avoir déterminé les suffrages 
de l'Académie. La plupart de ces faits avoient été re- 
caeillis p»r M. Saucerotte ; d'autres appartenoient à 
M.Didelot, maître en chirurgie à Bruyères, avec 
lequel il étoit lié d'amitié , et qui , ayant concouru, 
au suiccès , avoit acquis des droits à la récompense. 



(x) «c SI une partie du corps est en convulsion et l'autre pa- 
» ralysee , la maladie y ou du moins le plus fort de la maladie , 
» réside dans la partie du crâne qui est en convulsion ; mais 
» s'il y a convulsion d'un côté , et pas de paralysie de Tautre., 
» le mal affecte la partie du cerveau opposée à celle du corps 
»» qui est en convulsion. » {Mélanges de chirurgie, i^e. par- 
ticipa^e 276. ) 

.P a 
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L* Académie , couronnant le mémoire présenté ad 
Eloge liisto- "^™ ^® ^^^ deux praticiens , étoit bien éloignée de 

iique de M. craindre qu'il s'élevât entre eux quelques difficultés 
oauccrottf. * . 

sur le partage de la récompense ; il s'en éleva cepen* 
danl une , mais d'un genre bien rare entre les aa«- 
leurs qui prétendent au même prix , et qui concourut 
encore à augmenter leuf gloire t chacun d'eux attrî- 
buoit le mérite de l'ouvrage à son confrère , et prë« 
tendoit lui faire accepter la récompense qu'il croyoîC 
ne pas avoir méritée (i). 

L'année suivante , M. Saucerotte obtînt encore one 
autre couronne , qui lui fut décernée par l'Académie 
, de Nancy > sur un mémoire qui a pour objet «/'exo* 

» men de plusieurs préjugés et abus concernant la coik^ 
n duite dàs femmes enceintes , celles des accouchées , 
» et des enfans en bas âge , dont les effets nuisent à la 
n population , et/ont dégénérer r espèce humaine^ » 
Le sujet étoit du choix de l'auteur : car la Sociéle 
royale de Nancy le laissoit à la disposition des conr 
currens , dont elle espéroit , par cette liberté , obte^ 
nir des ouvrages plus parfaits. Le choix que fit M. Sau- 
cerotte en cette circonstance , ne fait pas moins 
d'honneur à sa philosophie, que l'exécution en fît à 
ses talens. Quelle tâche, en effets plus digne d^'aii 
iiomme de bien , d'un véritable ami de l'humanité , 
d'un médecin philosophe y que de s'efforcer à extir- 
per les préjugés et les erreurs populaires qui infecteet 
l'art ! Mais aussi quelle tâche plus difficile et plus 
périlleuse! Entraîne par je ne sais quel funeste peu- 

(i) <c Le désintéressement et la modestie, dît Louis, dans 
w le rapport qu^il fit à l'Académie , ne sont pas ordinairement 
» les titres qu*on invoque pour faire cesser les contestations 
« qui sVlèTeut entre le» prétendant à la môme récompense. % 
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cliant , le peuple montre pour des préjugés nuisibles 
iinattachemeat qu'il a rarement pour d'utiles vérités; „. u- t,^ 
et celui qui a le noble courage de les combattre , rique âc M* 
n'obtient pas sa confiance. Ceux, au contraire, qui , 
par une lâche condescendance , partagent sa sotte 
crédulité , et flattent ses opinions erronées « lui pa- 
roisseul bien plus habiles dans un art dont il ne peut 
apprécier la hauteur. Notre confrère savoit que l'u-> 
tile fonction de censeur n'étoit point la voie à la for- 
lune ^ mais il préféroit l'honneur de la science aux 
xnéprijsables avantages qu'on peut se procurer en la 
dégradant. Les erreurs qu'il combat , les préjuges 
qu'il proscrit , sont toas nuisibles à la société , et il 
n'en est aucun dont l'examen ne. fournisse matière 
an développement d'utiles vérités. II a discuté , sur 
Péducation physique des enl'ans , la plupart des ques- 
tions si éloquemment traitées par le philosophe de- 
Genève , et en a examiné plusieurs qui n'entroient 
point dans le plan de V Emile ^ Si , du càté du style ^ 
il n'égale pas ce redoutable rival , il n'est dépourvu 
ni de force , ni de chaleur, et il a sur lui l'avantage 
jl'avoir développé aux gens de l'art plusieurs pré<« 
>ceptes importans. 

Des succès aussi constans et aussi éclatans ac- 
crurent encore la réputation de M. Saucerolte , qui 
bientôt ne fut plus limitée à son pays , mais s'éten- 
dit au loin chez l'étranger , et lui procura les titres 
d'associé aux Académies de médecine les plus il- 
lustres de rJEurope. (i) Enfin , l'honneur d'apparié- 

(i}L*Âcadémie royale de chirurgie de Paris, le CoUégerde 
chirurgie de Nancy, la Société patriotique de Suède et de 
Hesse-liombourg , les Sociétés de médecine de Bruxelles , 

P5 
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nîr k rinslïtul de France , qui , voulant , dès sa for- 
Elocf hîMo- n^atïon , réunir dans son sein les hommes les plus 

riquf (l« M. distingués dans les sciences , les lettres et les arts , 
oAucerottc. , , , . _ 

Je plaça au nombre de ses membres. 

Les honneurs littéraires ne furent point les seuls 
avantages qui lui procurèrent les triomphes acadé- 
miques. La gendarmerie de France se l'attacha, avec 
]e titre de chirurgien-major , à la suît« d'un con- 
cours oii se montrèrent d'excellens chirurgiens ^ sur 
lesquels il obtint l'avantage. Quelque temps après, 
il obtint le même emploi près du régiment des Cara- 
biniers. Mais une fonction plus importante , plus 
propre à utiliser ses grandes connoissances dans la 
pratique de la chirurgie , devoit exercer ses talens. 
Les ducs de Lorraine avoient formé à Lunéville utL 
établissement de charité pour le traitement des ma- 
ladies des voies urinaires , assez communes parmi le 
peuple de ces cantons. Soutenu par des fonds qui dé- 
sormais dévoient faire partie du revena des fermes 
générales , la fondation alloit s'éteindre , quand Sta« 
nislas prit le gouvernement de la Lorraine. Ce h^û 
prince , dont le nom ne se trouve jamais inscrit dans 
rhistoire de ce pays , sans qu'on trouve à coté quel- 
que bienfait > s'empressa de maintenir un établisse- 
tuent conforme à ses vues. jNon content de le sou- 
tenir pendant sa vie , aux dépens de ses revenus , il 
voulut en assurer la durée par une dotation > et y 
appela M. Saucerottc , avec le litre de lithotomiste 

«itf Pjiris, d< Montpellier , b Société académique de Nancy, 
« elle d^ Agriculture du Bas-Rhin , ccHe des natundîslcs da 
Moscow , <tc. 
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en chef des duchés de Lorraine et Barroîs (i). C'est n i » 

dans cet hôpital , consacré à la taille , qu'il acquit Eloge hUio- 

cette dextérité de la main, cette sagacité dans le diag- î^^^*" ^' ^* 

. j , _. -^ . ° Snuceioitf, 

nostic des maladies calculeuses , qui lui ont procuré 

tant de succès^ et , comme opérateur , la réputation 
la plus étendue. Souvent appelé au-delà du Rhin , 
il y a fait plusieursc^ures éclatantes : il parvenoil gé- 
néralement à sauver les dix-neuf vingtièmes des in* 
dividuç qu'il traitoit. Une si longue et si heureuse 
pratique sembloit lui imposer l'obligation de faire 
part au public de ses vastes connoissances dans cette 
partie de la chirurgie. Il a consigné le résultat de 
ses réflexions dans ufle Histoire abrégée de la lilho-* 
tomie , oii il a exposé succinctement , mais avec beau- 
coup de clarté , les divers procédés employés pour 
extraire le calcul urinaire (2). Celui qu'il suivoit or- 
dinairement , étoit le procédé d'Haàkins , corrigé 

' par Louis etDesault. Suivi depuis par tous ses colla- 
borateurs , il est devenu réglementaire dans l'hôpi- 
tal de Lunéville. Persuadé que les moyens les plus 
^împK^Sy sont ceux qui réussissent le mieux, il em- 
ployoit peu d'instrumens : je ne lui en ai connu au- 
cun qui lui fût propre, si ce n'est un petit couteau 
boutonné, avec lequel il prolongeoit l'incision faite par 

, le gorgerel, lorsque le calcul étoit trës-volumineux* 
Les travaux de notre savant praticien furent interrom- 
pus en 1792 : attaché au régiment des carabiniers 
pendant la paix , il dut partager avec les braves les 
fatigues de la guerre. Dans cette carrière nouvelle , 



(i) Recueil des fondations et établissemens faits par le 
roi de Pologne, Chap. VII , pag. Sg. 

(2) Mélartges de chirurgie , a"» pari. ,. chap. aSo. 

P4 
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5 on lui vît montrer de nouveaux talens. Son zële pour 
Eloge histo- le soulagement de l'humanité, son amour pour l'iion* 

S?uce ott^* ^^^^ ^® ''*'^' ' sembloit s'augmenter avec les dangers 
qui en rendoient l'exerciceplusdifficile. Ce n'est qu'en 
réfléchissant sur les périls qui environnent l'exercice 
de la chirurgie militaire , qu'on peut apprécier juste* 
snent le mérite de ceux qui parcourent cette honorable 
carrière. Si les succès dans les arts agréables, cultivés 
sans danger , peuvent procurer les honneurs et la ré- 
putation , de quelle gloire ne sont pas dignes ceux qui 
exercent au milieu d'un champ de bataille, et au péril 
de leur vie , un art difficile et précieux à rhumanité! 
La chirurgie militaire , qui seule, de tous les arts, est 
entourée de tant d'obstacles et de dangers , mérite 
donc surtout une honorable préférence. Ajoutons à 
l'honneur de cette partie de notre art , que c'est par 
elle qu'il paye sa dette à la défense de la patrie , et 
acquitte celle de la patrie envers ses défenseurs. Dé« 
voué par honneur et par humanité à ces nobles fonc- 
tions , M. Saucerotte sut encore se distinguer parmi 
les hommes estimables qui ont donné à notfe chi- 
rurgie militaire une supériorité avouée des étrangers ^ 
et qui fait partie de cette gloire nationale justement 
acquise et précieuse à conserver. 

M. Saucerotte avait consacré ses talens au corps 

I • des carabiniers \ ils devinrent bientôt nécessaires à 

toute l'armée, qui les réclama er 1794 9 époque ou il 
fut appelé à la direction de la chirurgie des armées da 
!Norâ et de Sambre-et-Meuse. Il avoit donné l'exemple 
du dévouement Je plus absolu et de la plus coura- 
geuse activité dans les fonctions, de chirurgien d'ua 
corps particulier 5 personne ne pouvoit mieux rem- 
plir celles de chirurgien en chef d'une armée : aussi 
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son élévation fut approuvée de tods ses anciens collè- 
gues^ auxquels il ne faisoit d'ailleurs sentir la supé- p],,^^ hi»to- 

n'orité qu'il avoit sur eux , que par les utiles conseils "que de M. 
.•11 « T. • • 1 » • 1 . Saucerotte/ 

qu 11 leur donnoit. Il savoit exciter le zèle des jeunes 

chirurgiens par les sentimens d'honneur , et les atta- 
cher à leurs devoirs par son exemple : ses vertus et 
ses talens tournoient ainsi au profit de l'humanité. 

Il remplissoit encore les fonctions de chirurgien en 
chef d'armée , lersque le gouvernement crut devoir 
s'assurer des^onnoissances de tous les employés dans 
le service de santé des armées, par des examens dont 
les sectateurs de cette égalité chimérique alors à la 
mode j crurent ne pas devoir excepter tes chefs de la 
chirurgie et delà médecine militaires. On adressa à 
tous des questions , dans la solution desquelles ils de- 
Yaient donner la mesure de leurs talens : ainsi des 
hommes connus par des succès éclatans , illustrés par 
des écrits , généralement considérés comme des tré* 
sors de la science , furent soumis à un mode d'exa- 
men convenable à peine pour juger des élevés. Ce- 
pendant Saucerotte fut excepté , et ceux qui mirent 
cet ordre à exécution , eurent honte de proposer une 
épreuve à celui qu'ils regardoient comme un maître 
de l'art. 

Apres avoir parcouru tous les degrés de la chirur- 
gie militaire, il fut appelé, en i794i au conseil chargé 
de la direction du service de santé des armées^ et alla 
siéger parmi les hommes qui , ayant rendu le plus de 
services à cet art, avoientdroit de déterminer la ma- 
nière de l'employer k la conservation des défenseurs 
de l'Etat. Son zèle ne se ralentit pas dans ce nouvel 
emploi : il tourna ses vnes vers le perfectionnement de 
l'administration des hôpitaux , l'ao^élioration du ser* 
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■i vice des malades et du sort des employés. II passa 



E'ogp histc- plusieurs années dans l'exercice de ces honorables 

riq<iH de M. fonctions , et ne les quitta que pour rentrer au sein de 
Saucejottr. , . i n r 

sa famille, la gratifier de la pension acquise par ses 
longs services et ses utiles travaux , emportant les re- 
grets des collègues dont il a conservé Tastime et 
l'amitié. 

L'époque du retour de M. Saucerotte à LuMeville y 
devoit être celle du repos : il avoiten effet des droits 
bien légitimes à jouir tranquillement du fruit de ses 
travaux. Mais tel est le sert des hommes qui ^ dans 
Fart de guérir , parvienijent à une grande réputation : 
le public ne semble la leur accorder qu'en exigeant 
d'eux un dévouement ^sans bornes. A peine arrivé dans 
ses foyers , il vit accourir de toutes parts ceux de ses 
compatriotes qui avoient reçu de lui d'utiles conseils, 
ou qui avoient été témoins denses succès; et sa prati- 
que redevint aussi étendu/e qu'avant son départ. L'ac- 
tivité dont la nature l'avoit doué , lui rendoit le travail 
indispensable : il ne tards pas à reprendre celui du 
cabinet , et fut encore une fois couronné pour un mé« 
uioire sur l'éducation physique des enfans. Ce petit 
ouvrage , dans lequel il a rassemblé les préceptes les 
plus utiles de l'art de conserver l'état, et de former des 
hommes robustes , a eu deux éditions , dont la pre- 
mière a été dédiée à sa respectable épouse , et l'autre à 
' 5. M. l'impératrice de Russie. Bientôt après , il oc- 
cupa ses loisirs à rassembler les observations les plus 
intéressantes de ses collections , k revoir ses mémoires 
inédits ou publiés isolément. Il résolut de les réunir et 
d'en former un recueil qui parut en 1801 , sous le titre 
de Mélanges de chirurgie. Outre les mémoires dont 
j'ai parlé , ce recueil en contient plusieurs autres q^ii 



( 327 ) 

ne sont pas moins dignes de l'attention des praticiens. 

Celui sur les corps étrangers arrêtés dans le rectain , ^^ hutn- 

offre les faits les plus inléressans et les plus propres à rique de M, 

. 1 , ... . t'oi -t Sauccrolte. 

guider les praticiens dans ces circonstances dimciies 

oii , l'art ne pouvant donner que des préceptes géné- 
raux , le succès dépend du génie du chirurgien , c'est- 
à-dire , de son habileté à découvrir les moyens les 
plus efficaces pour vaincre des difficultés contre les* 
quelles il n'a ni règles ni modèles. 

Les talens de. M. Saucerotte se montrent sous un 
jour bien favorable dans plusieurs des cures dont il a 
fait l'histoire. 

Parmi les observations réunies dans les Mélanges 
de chirurgie , quelques-unes appartiennent à deux de 
ses amis,MM . DudelcKtet Nouvelle, habiles chirurgiens 
des Vosges. Leur importance prouve qu'il n'est point 
de petit théâtre pour l'homme qui désire sincèrement 
augmenter ses connaissances , et que la nature offre 
partout, aux regards de l'observateur attentif, des su« 
jets dont la paresse et l'ignorance peuvent seules me* 
connoitre l'utilité. Ses Mélangés de chirurgie con- 
tiennent encore , sous le titre de diagnostic et pronostic 
de diverses lésions, un grand nombre défaits curieux, 
de cas rares , propres à enrichir la science ; un petit 
mémoire sur la pustule maligne, et un autre sur lu 
cure radicale de la teigne. 

Quoique la modestie de notre confrère ne fût pas 
inférieure à ses talens , il ne pouvoit cependant se 
défendre contre le sentiment de sa supériorité : cou- 
ronné sept fois par diverses compagnies savantes, il 
en avoit reçu des témoignages si éclatans , qu'il n« 
pouvoit la méconnoîlre; il regardoitlescouronnes qu'il 
«voit obtenues comme ses titres de noblesse , et ea 
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zwoll (orme um blason : assemblées et maoîrre â fi* 
Rk^« UtUf^ mmrer la lettre înîlîale de son nom avec les dates des 
tamcmfnu* annéef oit il les aroit obtennes. Ces sept couronnes 
rappeloîent les titres dont il s*honoroit le plus. Ces 
titres j bien différeos de cens dont Forgaeil a voalv 
souvent courrir la médiocrité , ne furent jamais con- 
testés. M. Percjr, répondant a une de ses consul la tions^ 
lui disoit s « Il faudroit que le cas pour lequel notre 
» confrère demande aux personnes de l'art de lui coin- 
m muniquer leurs rues cnratires, fut d'une difEcullé 
» tout à fait insurmontable, pour ne pas céder au ta- 
n lent et an génie de ce praticien. » Ce juge excellent 
du mérite chirurgical , éoonçoit le jugement de tous 
les hommes éclairés; et le public, dont l'opinion est si 
hasardeuse quand il s'agit du mériter des gens de notre 
profession, pensoit de même : concert d'opinions beau- 
coup plus rare qu'on le croit ordinairement, mais qui 
est trës^honorable lorsqu'il se rencontre. 
. La vie active et laborieuse de M. Saucerotte avoît 
retardé chez lui les effets inévitables du temps. Il 
avoit conservé beaucoup de vigueur, avec des cheveux 
blancs qui accompagnoient une figure vénérable et 
commandoient le respect. Quoiqu'il ne pût espérer 
de jouir long-temps du fruit de ses» connoissances , il 
n'a jamais cessé de les augmenter. II recherchoit avec 
l'ardeur d'un jeune homme studieux, tous les ouvrages 
qui contenoient quelqu'invention nouvelle sur la chi- 
rurgie , et entretenoit avec les savans qui s'occnpoient 
de son perfectionnement, des relations épistolaires 
qu'il a constamment suivies. Cependant la vieillesse 
•'approchoit , et les infirmités qu'elle traîne à sa suite 
le raenaçoient incessamment : il les vit avec un front 
serein. Frappé d'apoplexie le â4 mars i8i i , il perdit 
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tout à cotip, et sans se plaindre, Usante florissante 

dont il avoit joui jusqu'alors j et , quoique ce passage , ^\^„^ bUio- 

ordinairement adouci parla bienfaisante nature, ait rique de M. 

ete pour Jni un saut tres-violent , il en supportoit les 

désagrémens avec un stoïcisme qui lui rendoit inutiles 

les consolations de ramitié. 

Son état de langueur ne l'empêcha point d'exécuter 
un projet que depuis long-temps il devoit réaliser. 
L'an i8i2 araenoit une révolution de cinquante an« 
nées complètes depuis l'époque de son mariage et d« 
sa réception en chirurgie ; il vouloit célébrer la fin dé 
celte longue période de bonheur et de gloire, et rap- 
peler au souvenir de ses compatriotes deux événemens 
qu'il regardoit comme les plus heureux de sa vie 5 il 
rassembla (le 17 aodt 181 2) sesparens, ses amis , et, 
à la tête de cette nombreuse réunion de gens de bien , 
il se rendit, selon la coutume de nos ancêtres, à Téglise 
de sa paroisse , pour y remercier des succès qui avoîent 
embelli sa carrière, et du bonheur qu'il avoit eu de 
conserver une épouse mère d'une famille nombreuse 
qui entouroit sa vieillesse d'amour et de respect. Lt 
spectacle touchant de deux^éponxqui, après <:inquante 
ans , renouveloient des vœux qu'ils s'applaudissoient 
d'avoir formés, intéressa vivement les habitans d'une 
ville oii ils avoient l'un et l'autre fait beaucoup de 1 

bien» Ils en reçurent les marques de l'estime la plus 
sincère , et leur marche fut un véritable triomphe. 
Notre vénérable confrère en avoit été si touché, qu'il 
n'en parloit jamais sans donner les marques de la plus 
vive émotion. Un autre projet dont j'ai trouvé le plan 
dans ses papiers , devoit encore célébrer cette dernière 
époque de sa vie : il vouloit faire les fonds d'un prix 
qui auroit eu pour $u)et d'exp^s^r les découvertes, 
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^— — — dont les diverses parties de l'art ont été enrichies de-* 
„, ,. puis un demi-siëcle; question trës-bel le en elle-tnénie. 

rique de M. et dont la solutîoQ ne pouvoit qu'être favorable à sa 

Situccroiitr. , , . 

réputation. 

Depuis la première atteinte de la maladie à laquelle 
M. Saucerotte a succombé le i5 janvier i8i4, il a en- 
core donné à l'étude tout le temps que ses forces lui 
permeltoient d'y consacrer; mais leur diminution ra- 
pide Tavertissoit en secret de l'approche du terme 
fatal. Il éloit trop bon observateur, pour ne pas l'aper- 
cevoir , et trop philosophe pour vouloir se le dissi- 
muler. Mais la crainte d'alarmer une famille qu'il 
chérissoit y l'empêcha toujours d'en parler , comme il 
arrive aux vieillards pusillanimes. Insensible aux vai- 
nes terreurs de la mort , il attendoit avec sécurité le 
coup qui l'a subitement frappé , et Ta fait passer de 
cette terre dans le séjour réservé aux bienfaiteurs de 
l'humanité. 



Extrait du programme de la Société Royale de 

médecine de Bordeaux. 

Séance publique du 39 août i8i4> 

CoDcouri. ^^ Société avoit proposé , l'année dernière , pour 

sujet de prix , la monographie de l'hydrocéphale 
interne {hydro-encéphale) : elle n'a reçu qu'un 
.seul iTiémoire sur la question proposée ; et , mal- 
heureusement , cet ouvrage n'a point répondu à 
son attente. Il ne suffît pas, en effet, de présenter 
dans un cadre plus ou moins heureux ce que les 
livres de notre art renferment sur l'hydro-encéphale j 
jl faut encore des observations positives , dirigées 
par un jugement sain , propres à l'iauleur , et ap 
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-payées sur une Lasesolide^ c'est-à-dire, sur l'autopsie 
cadavérique. 

En conséquence , elle propose de nouveau pour 
ftu)et d'un prix de la valeur de 3oo francs , qui sera 
décerné dans la séance publique de 1816 , la ques- 
tion suivante : 

Exposer les signes , les différences , les causes et 
le traitement de Vhjfdrocèphale interne ( hydro-en- 
céphale ) , appuyés sur V observation , V expérience 
et V autopsie cadavérique. 

La Société , dans sou programme de l'année der-^ 
m'ërc , avoit proposé pour sujet d'un prix de la 
.iralcur de 5oo francs , la question suivante; 

Exposer les signes , les différences , le^ causes 
et le traitement des maladies de V oreille interne» 

Deux mémoires ont été envoyés au concours. 
Celui qui est enregistré sous le n*. 2 , ayant pour 
épigraphe : Non fingendum. , sed înveniendum , est 
l'ouvrage d'un bon praticien qui a vu et traité avec 
«uccës les maladies dont il parle. L'auteur discute 
avec beaucoup de sagacité et de jugement les oB* 
nervations des autres , et présente les siennes 
d'une manière qui laisse trës-peu de choses à désirer 
sous le rapport de la clinique ; il attache beaucoup 
d'importance aux faits qui prouvent Tutilité des in- 
jections , et à rinstrument qu'il propose pour sonder 
la trompe d'Eustache , par la voie des narines , 
dans certaines maladies de l'oreille interne. C'est à 
l'expérience souvent répétée , ainsi que le vouloit 
Hippocrate , à prononcer sur ce sujet. Ce mémoire , 
d'ailleurs, est riche en observations , et prouve tout 
à la fois l'habileté et la saine érudition du praticien 
qui l'a composé. La Société royale lui adjuge le prix. 
L'auteur est M. J. A. Saissy y docteur-médecin 
à Lyon. 

La Société décerne h l'auteur d'un autre mémoire 
sur le même sujet (M. Perreymond fils, médecin 
à Lorf*ues , département du Yar ) , une médaille d'or 
de la valeur de 5o francs. 

£lle décerne un« médaille d'encouragement à 
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Concours. 
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——— M. PicHAVSEL , docteur-médecin à Claîrac , aateuf 
d'un mémoire qui a pour titre : Considérations sur 

Coucour». j,^ nouveau procédé propre à faciliier V emploi de 
la sondé de gomme élastique , et description de 
quelques modifications appliquées à Valgalie , pour 
atteindre au même but. 

Les médecins qui ont écrit sur la matière médi- 
cale , n'ont pas toujours indiqué avec précision 
les cas qui eiigeut l'usage des dififérens narcotiques.» , 
Cette matière exige encore des recherches solides e| 
appuyées sur l'observation et l'expérience. La So- 
ciété royale , rejetant à cet égard tout ce qui est io 
résultat d'une vaine théorie , ou d'opinions hypothé-, 
tiques , propose pour sujet d'un prix de la valeur 
de 3oo francs , qui sera décerné dans la séance pu* 
blique de 1816 , la question suivante: 

Déterminer par des observations cliniques \ 
queU sont , indépendamment de leurs propriétés ' ■ 
communes , les effets particuliers qui caractérisent \ 
les différentes espèces de narcotiques ; et indi^ , 
quer , d'après ces effets , les maladies dans les-^.û 
quelles on doit donner la préférence aux uns pluti 
qiCaux autres , et les cas ou il convient de les coi 
biner , soit entr'eux , soit avec d'autres substances 
pour activer ou modérer leur action, • '^ ■ 

La Société rappelle que , dans la séance de l'annéf -: . 
dernière , elle proposa pour sujet d'un prix de la • 

valeur de 600 francs, la question suivante: •«' 

■ • ■• 

Présenter le tableau des améliorations dont hf' 
'ville de Bordeaux est susceptible ^ sous le rapport' 
de la salubrité. Ce prix sera décerné dans la séance ' '' 
publique de i8i5. 

1 

Nota, Les mémoires , écrits très-lisiblement , j 

doivent être remis , francs de port , chez M. J.-M; i] 
Caillaw , secrétaire-général de la Société , avant t«r 
i*''. juillet de. chaque année : Ce terme est dO' 'l 
rigueur. 
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Mémoire sur T emploi de récorce de mar* 
ronier d'Inde (assculus-hypocastauus) , 
de la bisiorte et de la gentiane ^ dans le 
traitement des fièpres iniermitlenies ^ par 
J. Charles Gasc^ ifiédecin des camps et 
armées ^ membre de plusieurs Sociétés de 
médecine^ résidant à Paris. 

» 

Apres la paix de Tîisîtt , la grande armée 
toril ses canlonnémens dans le duché de Var- Ecom- dfe 
*Sovie , dans les places forles et les villes dinde, «ic, 
principales de la Prusse. Les faligues et les 
|)rivations de tout genre que les soldats avoient 
éprouvées durant la campagne , jointes à des 
Causes tirées des localités et de différentes au- 
tres circonstances, firent développer des ma- 
ladies plu^ ou moins graves. (;e fut alors 
qu'on vit régùer tour à tout dans les hôpi- 
taux le typhus , les dyssenleries , le scorbut et 
les fièvres intermittentes. Celles-ci devinrent 
plus communes , et se répandirent d'nne ma- 
nière générale dans les pays marécageux. 
. Jamais on n'eti avoit vu un aussi grand nom<- 
bre que dans rautomne deTannée 1808 ^ mais 
elles n'étoient poiiU d'ua mauvais caractère , 
et on pouvoit les traiter par des moyens gé- 
néraux assez simples. Cependant, comme le 
traitement de ces fièvres occasionnoit una 

Tomn Lh ~ N^ a 1 9. ~ Novembre. Q 
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5 dépense considérable de quinquina, qui éloît 



Ecovcede ^qq subslancc fort rare et fort chère, le Mi- 
ni ai ro nier. 

a'iude,eic. nistre directeur de la guerre fil proposer aux 
médecins militaires de substituer à l'écorce da 
Pérou l'usage de quelques indigènes propres 
à combattre les fièvres. En conséquence , le 
médecin en chef de Farmée nous adressa une 
circulaire, pour nous inviter à nous conformer 
aux intentions du Ministre. On proposa de 
tenter des expériences nouvelles sur l'emploi 
de récorce de marronier : beaucoup de mé- 
decins en firent usage , et obtinrent des résuli 
tais à peu près semblables. Tandis que 
M. Bourges, employé dans les hôpitaux de 
Varsovie poursuivoit ses essais (i) , je sou- 
mettois tous les» fébricitans do service qtif 
m'éloit confié dans les hôpitaui^ de Berlin, 
à Un traitement analogue , et j'en obtenoi;} 
des eÇTels avantageux. Pour maltiplier uof 
moyens de curation , j'essayois en mêco€| 
temps un remède fort recommandé pas 
GuUen, qui se compose d'un mélange de^ 
bistorte et de gentiane. C'est pour détermi« 

(i) Voyez ses Réflexions sur remploi de récorce 

d'œsculuS'Igrpàcastanits ( marronier d^Inde ) , dans 

les fièvres intermittentes , par suite des expériences 

faites sur cette écorce. Journ. génér. de médec. , dt 

chirurg. , etc. , tom. xxxy. 
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lier le degré de çontiance que méritent de 

tels essais 9 que le vais rapporter ici une suite ^coice de 

^ ^ ' ^* niarronifr 

â'observalioLis recueillies au lit des ihalades , «l'iudc, eic 
et dont je déduirai les conséquences générales 
qui s'y rattachent. 

l'^. Obseruatton, Nicolas Aubertin^ entré 
ai l'hôpital le 5 octobre 1808 , est atteint d'une 
fièvie dont les accès ont lieu tous les jours à 
la même heure , et sont tellement violens, 
qu'ils laissent au malade bien peu d'inter- 
valles Ittcides : symptômes propres anx fièvres 
de Tordre adéno- méningées ^ c'est-à-dire 
boufEssures de la £ice ^ avec œdématie des 
extrémités ^ et une sorte de lenteur dans les 
forces vitales. Dès le début , signes d'em- 
barras gastrique , et administration d'un vo- 
mitif avec ripécacuanfaa ^ qui fait évacuer par 
le haut et par le bas beaucoup de matières 
Ulieuses et muqueuses; ensuite infusions 
aqueuses et vineuses de plantes amères^ et 
bols de camphre , a la dose de six grains , 
continuée pendacit plusieurs jours. Le 14 
octobre , prescription de demi-once de mar- 
ronier dinde en poudrera prendre en deux 
doses égales^ dans l'intervalle lucide. L'accès 
a eu lieu 9 mais il a paru un peu moins fort 
qu'à l'ordinaire. Le iS^ répétition du même 
remède à la même dose : accès de fièvre 



comme la veille. Le 16, le i7,demi-onc€ 
Eco I ce de ^^j^ louF d'écoFCC dc marronîer : fièvre tous 
aiude, etc. les jours, mais intervalle plus long entre cbà-^ 
que accès; frisson moins intense. Le 18, deux 
gros du même remède : ppint de fièvre. Le 
jg, cessation du remède : accès de fièvre plus 
fort et plus long que les précédens. Au dë-r 
clin., prescription d'une demi-once de rrjar- 
ronier en poudre , avec vingt-quatre gouttes 
de laudanum liquide de Sydenham. Le r^o^r 
point de fièvre. Les 21 , 2:2 et 25 , un gros 
d'ècorce de marronicr en poudre chaque 
jour , avec des gouttes de latidànum : plus de 
lièvre durant tout ce traitement : régime app 
proprîè. Le malade reprend s&s forces; son' 
appétit s'améliore; enfin, il sort de rhôpitâl 
à la fin du mois , parfaitement guéri , sans 
avoir été ipcommodé ni fatigué par Tusagé 
du fébrifuge, dont il a pris en tout trois 
onces et un gros. 

2^. Obserpation. Voine est venu à 
riiôpilal de Berlin le 29 septembre ï§o8. 
11 avoît éprouvé une fièvre intermittente 
anomale , devenue , par la suite , quoli* 
dienne , et puis tierce. Le premier accès de 
cette récidive s^est montré le 24 septembre. 
Les embarras gastriques qui existoient, et qui ^ 
se sont renouvelés dès le principe, ont né- 
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cessîlé remploi de deux vomîlîfs que j'ai fait ^' 
prendre au malade dans Tinlervalle desdouze ^a^lolut* 
premiers jours. Je nai fait usage ensuite que ^'in^i* > «^<î' 
de quelques fébrifuges indigènes , tels que 
l'infusion des plantes amères y du vin amer et 
d'un régime convenable. Le i4> après l'accès 
de fièvre qui eut lieu ce jour-la , je fis prendre 
defiii - once d'écorce de marronier d'Inde en 
poudre. L'accès du i6 en a été très-sensiblé- 
ment diminué; le frisson , qui étoit ordinai- 
rement d'une heure et demie , n'a duré 
<|u'enviroa demi «heure; mais le degré de 
chaleur a été à peu près le même^ et la 
Sueur subséquente beaucoup plus copieuse. 
Le 17^. administration du même fébri- 
fuge. Le 18 y le malade n'a ressenti que quel- 
que légers frissons ; l'accès de fièvre n'a pas 
été bien caractérisé. Le 19, deux gi*os de 
l'écorce susdite pulvérisée i infusion de ca- 
momille^ et vin d'absynthe. Le 20, mouve- 
ment fébrile à peu près comme le 18; le 
ventre est un peu tendu et douloureux , comme 
empâté : continuation des tisanes et du via 
amer; cessation de l'écorce de marronier. 
Le 32 , apyrexie complète. Le malade est 
sorti de l'hôpital , parfaitement rétabli , vers 
la fin du mois. 11 a pris en tout une once et 
demie d'écorce de marronier» 

Q5- 
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5*. Observation. — JVIodeste Lecoalre , 

Lcorce <k wé de a5 aas • est entré à Tbôpilal au com- 
mun rouîcr ^ ^ ^ * , 

d'iaOcjCu;. meocement du mois d^oclobre ^ atteiQt, de- 
puis le 32 du mois précédent , d'une rechute 
de fièvre tierce dont il avoit été traité à Tho- 
pilai de Stettia pendant le mois d'août et 
le commencement de septembre. Symptômes 
de saburres gastriques^ et évacuations répétées 
au moyen des vomitifs et des purgatifs ; puis 
fébrifuges tirés des substances amères les plus 
communes. Le i5, accès de fièvi^* Le i4^ 
quatre gros d'écorce indigène ^ pour em 
prendre un gros toutes les trois heures. Le 
i5, accès de fièvre comme le précédent. Le 
169 deux gros du même remède. Le 17, 
accès de fièvre à l'ordinaire. Le 18 , même 
dose de poudre de raarronier. Le 19 , 
poiut de fièvre. Les jours suivans , boissons 
amères. Le m^alade va de mieux eu mieux :> 
il est sorti de Tbôpital le 3 novembre y par» 
faitement rétabli. 

4*. Obaen^tion. — Jadas , âgé de vingts- 
deux ans 9 d'une constitution délicate , est 
venu à Thôpital le a8 du mois de septembre 
pour une fièvre tierce ^ développée le 20 du 
même mois. Le malade a été suffisamment 
évacué au commencement ; il a fait usage , 
sans sucbès^ des amers ordinaires et du qtiin* 
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quina ea poudre^ donné à la dosé d^une it 

once dans rintervallé des accès. La fièvre Ecorce d« 
ayant ete abandonnée aux seuls efforts de la dinde ^ etc. 
nature pendant quelques jours , on en a 
repris lé traitement ah moyen de Técorcé de 
marrônier d'Inde en poudre. Le 1 5 octobre, 
le malade en a pris quatre drabhmes en 
quatre fois. Le i6 ^ den(ïi-once en deux fois 
seulement dans la matinée. Le soir^ la dèvre^ 
qui devoit venir ^ n'a pas eu lieu ; elle n'a pas 
reparu depuis y mais on a coUtidué Técorce 
de marrônier le 17 et le 19^ à la dose de 
demî'Once chaque fois y satis qiiè le malade 
en ait été incommodé; et il est «k)rii de Thô- 
pital quelques jours après. 

5*. Observation. Barros e'st atteint de- 
puis six mois d'unô fièvre tierce , qui 
s'est dissipée et a repsirii tour a tour ; il a 
fait usage des éVacuàns, des aiiiéts et du 
quinquina. 11 est entré lé 18 octobre à Thô- 
pilai, après avoir essuyé sept acéès'de fièvre 
depuis sa nouvellb rechute. Le 35 9 oh lui a 
administré l'écorce de inarromer dlhde éd 
poudré y à la dose de demi-ôhce. Le 24 ^ '^ 
fièvre a été presque insensible. Le sS , égale . 
dose du remède. Le 26 , point de fièvre ; 
elle n'a pas reparu^ et le malade est sorti lé 
5o y paroissant bien rétabli. 

Q4 
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6*. Obserpaiion. Lemaitre est atteint de 
fièvT^ tierce depuis le i5 septembre der-» ' 
i'indc,eu, nier. Il a employé, sans succès, à différentes 
reprises y des Tomilifs et des purgatifs j noa 
moins que quelques fébrifuges indigènes. Le 
16 oclobrcî, il a commencé à prendre' de Té- 
corce de marronier en poudre , à la dose dé 
quatre gros. Il Ta continuée le 17 a la même 
dose. Lç soir , accès de fièrre 9 qui a duré 
moinç dç temps qu'à l'ordinaire. Le 18 et 
le 19, deux gros par jour d'écorce de mar<v 
ronier. .Le 19 au soir, fièvre presque nulle; 
cependant y à Tbeure de l'accès, faorripilations 
qui anponc^nl qtie la fièvre n'est pas tout à 
fait dissipée, Le 20 et |e 21 ,même dose du 
remède que les jonrs préçédens : point de ' 
fièvre. Depuis cette époque jusqû^au 5o , le 
malade a pris un gros d't^corce de marronieip 
cloaque JQur; il i^'en apas été incommodé ^^ 
et il est resté encore à l'hôpital pour y êtrq 
traité de I9 g^le qui) a coplractée, 

^'^, .Qbsewation. Pimont , âgé de vingts 
un |iti,S| '^Ueint , depuis plus d'un mois et 
demi, d'une fièvre tierce, dont il a été traité 
sans succès à l'hôpital de Prinziow, est entré 
dans mes salles le i5 du mois d'octobre. Lq 
i5, d'après des indication» sûres, je lui ai 
edmiuîslré trois grains dç ïarlrilç de potasçQ 
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antimonié : le soir y à sept heures y accès de 
fièvre. Le i6, demi-once d'écorce de màr- 
Tooier en poudre, à prendre en quatre fois, dinde, etc. 
un gros toutes les deux heures. Le 17 , deux 
nouvelles prises d'un gros chacune, à prendre 
danj&la inatinée: le soir, accès de fièvre comme 
le précédent* Le 18 et le 19 , deux gros 
par jour ; le soir , point de fièvre : continua-* 
lion du remède le 20 et le :ai, à la dose d'un 

gros chaque jour. Le malade est sorti guéri 

le 2 du mois de novembre* 

8*. ObserpationV Folches , fusilier , âgé 
de . vingtrtrois. ans ^ est entré à Thôpital de 
Berlin, JeiS du mois d'octobre , pour y être 
traité d'unq fièvre tierce > Irès-opiniâtre , qui 
s'étoit développée ,ver«^ lé milieu du mois 
4'août. précédent , et • avoîl résisté aux ' re- 
mèdes , et même au quinquîilà qn^on avoit* 
employé, pour la -combattre. Le i5, je fisk 
prendrje un vomitif, qui procura une évacua* 
tion considérable de matières bilieuses. Le 
)6, accès de fièvre, dont le frisson a dure 
plus djuae heure. Le. 17, ecorce dé marro- 
nier en poudre , demi-oncé à prendre en quatre 
fois , up gros toutes les deux heures. Le 18, 
point de fièvre. Le 19 , dfeux gços de jpôudre 
de marronier. Le 20^ point de fièvre^ ce 
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malade est sorti de Tbôpilal y parfaitemeùt 

roairoDier gUCli ^ TCFS la fin do mois. 
d'Inde, «le 

9^. Obserpation* Leroux , âgé de sg ans ^ 
atteint d'une fièvre quarte surventie vers le 
milieu du mois d'août dernier y est entré à 
l'hôpital de Berlin le :ig septeïnbre. Après 
avoir été suffisamment évacué, il a fait usagé^ 
sans aucun succès , de plusieurs fébrifuges eé 
du quinquina* Le 1 5 du mois d'octobre j ïl 
avoit éprouvé un accès de fièvre , dont lé 
frisson avoit duré environ deux heures. Le 
1 6 et le 17 , demi-K>nce de marronier d'fnde 
par jour : l'accès de fièvre qui ne devoit avdit^ 
lieu que le 1 8 , étoîl venu le 1 7 âu soir , à6» 
compagne de langueurs d'estonàac et dtf 
beaucoup de malailse ; cependant , ûi le f roW 
ni la chaleur n'ont duré aussi long-temps qu'liT 
Pordinaire. Le 18 et le ig , dent prises ^Èê 
\o\xv d'un gros chacune. Le i g an soir , accèéf 
de fièvre comme le précédent j accortapagiiâ 
des mêmes phénomèiies ; bouffissure de la: 
face ; œdémalie des jambes , etc : la fièvds 
est devenue tierce. Le ao, deux gros d'écbrce dé 
marronier , avec seize gouttes de laudanum. 
Le ai > accès de fiè^e , mais beaucoup plul' 
foible que le précédent. Le 2a y infusion dé 
camomille , vin d'absynthe , bols de cam-' 
phre^ etc. Le a5 y point de fièvre: continua- 
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tîon des amers. Le malade va de mieux en 

mieux; la bouffissure se dissipe ; rappélit re- Ecorce de^ 

* * * marrooier 

Tient. Il est sorli de rhôpital vers les pre- d'iiide,«ic. 
miers jours de novembre. 

lo^. Obserpaiion. Boudart , après avoir 
, eu la fièvre quarte pendant plus d*un an y 
parolt en avoir été débarrassé durant an 
mois environ ; mais lorsqu'il se croyoit 
gaéri, de nouveaux accès se sontmaùifestés^ 
et ce militaire a été obligé de venir chercher 
iâu secours à Thôpital , vers le 5 octobre 1 808. 
On a commencé par débarrasser les pre- 
mières voies, au moyen du tartriie de potasse 
antimonié. Le 8^ à midi , accès de fièvre ; 
frisson d'environ deux heures ; puis chaleur 
très-forte 9 etc. : infusion aqueuse et vineuse de 
substances amères; régime approprié. Le i^j 
accès de fièvre comnie à l'ordinaire. Le i5 et 
le 16 9 demi-once par jour d'écorce de mar- 
ronier en poudre. Le 17, accès de fièvre un. 
peu moins long. Le 18 et le ig ^ un gros 
d'écorce de marronier, à prendre toutes les 
quatre heures , et réitéré six fois. Le 20 ^ 
fièvre excessivement diminuée ; frisson de 
demi-heure; chaleur peu considérable. Le 21 
et le 3S y deux gros par jour. Le s!^ , point 
de fièvre. Le 34 ; un gros. Le 2& y point de 
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fièvre. Le malade est sorti guëri> de Thôpital j^ 
le 2 du mois de novembre. 
" «>«ic- j je^ Observation. Marandier , âgé , d& 
vingt-trois ans , est entré dans mes salles le 
] 4 du mois d'octobre , pour y être traité 
d'une fièvre quarte survenue au commence- 
ment du même mois. Le i6) accès de Gèvre; 
froid d'environ deux heures ; chaleur irès-^ 
forte, accompagnée de sueurs. Le ly^tartrite 
de potasse antimonié > dont Tindication éloît 
marquée par l'état de Testomac. Le i8^ infu« 
sion aqueuse et vineuse de plantes amères* 
Le 19 y accès de fièvre comme le précédent» 
Le no 9 demi-once d'écorce de marronier 
d'Inde en poudre^ à prendre en quatre fois». 
Le :2 1 , deux gros de la même substance , et' 
continuation des autres amers. Le ni y point 

de fièvre. Le aS et le 24 y ^^ S^^^ P^'^ j^^^ i 
régime approprié. Le aS, léger frisson à. 
l'heure où la fièvre avoit coutume de paroi- 
Ire. Le a6, deux gros d'écprcc de marronier, 
avec quinze gouttes de laudanum liquide Je 
S} denham. Le 38 , point de fièvre. Le 3ï , le 
malade va bien : il est sorti de l'hôpital le rx 
du mois de novembre. 

12^. Obsen^ation. Dehais, âgé de 27 ans, 
atteint d'une fièvre quarte qui s'étoit déve- 
loppée le X 5 du mois de septembre dernier. 
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èsl entré à Fhôpîlal de Berlin le i*^. octobre. 

Après avoir procuré quelques évacuations • Ecmce de 

* . * ^ ^ • * marronipr 

au moyen d'un vomitif et d'un purgatif, j'ai d'Inde, etc. 
abandonné, en quelque sorte, la fièvre à elle- 
irnême, en me bornant à l'usage de quelque 
infUsion aqueuse et viijeuse des plantes amères. 
Le 17 du mois d'octobre, accès de fièvre, 
frisson de deux heures , chaleur intense , etc. 
Le 18 et le 19, demi-once par jour d'é- 
corce de marronier , infusion de camomille, 
tia d'absynthe , bols camphrés , etc. Le 20 , 
accès de fièvre, mais bien moins fort que le 
précédent : le froid n'a duré que demi-heure. 
Du 21 au 22 inclusivement, cinq gros de 
marronier , tisane amère et bols camphrés. 
Le 23 , point de fièvre : amers et pilules de 
camphre. Depuis cette époque, la fièvre n'a 
pas reparu , et le malade est sorti de l'hôpital 
1^ 3 de novembre. 

i5®. Odservation. Vallé, âgé de 20 ans j 
ayant essuyé plusieurs accès de fièvre quarte , 
est entré à l'hôpital le i4 du mois d'octobre. 
Le i5, frisson de deux heures; puis chaleur 
considérable ; signes d'embarras gastrique 
bien prononcé. Le 16, tartrite de potasse 
antimonié » dans la vue de nétoyer Testo* 
fnac et de produire des secousses salutaires. 
Le 18, accès de fièvre comme le précédent. 
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^^— "^ Le 19 el le 20 , six gros d'écorce de marco» 
Ecorce de uîer, à prcndrc un gros tou telles qoafre 

marrouiev 

d'Inde, etc. heufcs ^ pouf boissCQ , iofuslon de camo- 
mille; régime approprié. Le 21 ^ accès de 
fièvre. Le 22 et le a3, trois gios d'écorce dç 
marronier y avec six gouttes de laudanum 
pour chaque prise. jMértie régime le 2^ : point 
de frisson , mais à Theure de la fièvre^ bouf» 
fées de chaleur ; soif intense. Le 2i5 et le 26 ^ 
un gros paT jour de marronier ^ avec le lau^^ 
danum comme les jours précédens : sentît 
ment de pesanteur sur Festomac y avec une 
sorte de malaise. Le 27^ point de fièvre ^ 
mais à Theure de l-accès, bouffées de chaleqîTi 
comme la dernière fois. Le riS y un gros dep 
marronier. Le 5o , point de fièvre ni de cha^ 
leur. Le 2 novembre^ apyrexie complète ;,'' 
convalescence. , 

i4^* Obsen^ation. Boulindreau est atteint^ 
depuis le 3o septembre, d'une fièvre inleiv 
mittente> qui d'abord a été tierce, et pui&^ 
quarte. Il est entré à l'hôpital le 12 du moia^ 
d'octobre, où il a pris un vomitif et des bois» 
sons amères. Le i4)Violent accès de fièvre», 
Le 16, demi'Once de marronier en poudre.^ 
Le 1 7 , accès de fièvre , comme le précédent.. 
Le id et le ig, quatre gros d'écorce de mar«* 
ronier. Le 20 ^ accès de fièvre moins fort 
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gae le dernier. Le si et le ^a^un gros par 

• j»' j • T V •«.J Ecorce de 

\Q^lÇ 4 ecorce de marrooier. Le 20 y point de maironier 
fièyre. Le 24 et le aS, même état. Le 26, ^'>"*** > •**^- 
PiQÎnl d^ fièvre. Le malade est sorti guéri le 
2 poyepsbre. 

iSl^i' Observation. Moublond , âgé de 24 
MSy est atteint^ dépuis le â5 septembre der« 
nier^ d'une fièvre intermittente , dont les 
|lf(spciier$ accès ont éié irréguliers , mais 
dçt^t les suivans se sont présentés sous le type 
tierce ; les évacuans^les amers, le quinquina 
iys^i^nt été inefficaces. Le 16 du mois d'oclo- 
bre y je prescrivis un mélange de poudre de 
^torte et de gentiane, à la dose de deux 
gros I et je fis prendre une semblable dose 
^17 dans la matinée. Vers le soir , Taccès 
^ fièvre ne manqua pas de venir. Le 18, 
quatre gros de marronier en poudre. Le 
19 , accès de fièvre plus fort : au déclin 
d^ l'accès 9 bistorte et gentiane en pou- 
dre deux gros. Le 20 , deux autres prises du 
qtême remède. Le 21 , Taccès a avancé ; et le 
frisson^ bien moins fort qu'à l'ordinaire^ a été 
sojvyen.t entrecoupé de bouffées de chaleur. 
Le 22, gentiane en poudre deux gros, un 
grps de bistorte et quinze gouttes de lauda- 
m3ia. Le 2S9 accès de fièvre mieux caracté^ 
ri^q que le précédente Le 24 et le i5 y infu-* 
^n de caoîQmille, vin d'absyntbe et pilules 
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de camphre. Le 25 j accès de fièvre, tji^ ^^ 
Ucoice de amers . bols camphres , et trois cros d*aD tné^ 

mariouier ^ * . 

d'iade, etc. laogc de quîoquîiia f de bistorte et de gen^ 
tiane. Le 7j point de fièvre. Le 28 et le 29, 
un gros par jour de bistorte et de gentiane : 
point de fièvre. Le 5o et le 3i , le malade est 
convalescent; il est sorti >guér;, les premiers 
jours de novembre. 

16*^. Observation, Grave , atteint d*nne 
fièvre quarte au troisième accès , est en-* 
tré à rhôpital de Berlin le 3 du mois d'oc-« 
tobre. Les accès ^ que nous avons eu occsl^ 
sion d'observer chez ce malade^ ont été légersi 
et marques seulement par quelques frissons 
fugaces et des bouffées de chaleur. Néanmoins 
cet état s'est soutenu jusqu'au 20, époque k 
laquelle j'ai fait prendre au malade deux groi 
de bistorte et de gentiane au déclin de l'accès; 
Même dose le 21 et le 22. Le 25, point de 
trace de fièvre. Du 24 au 26 inclusivement^ 
demi-once de bistorte et de gentiane en pou-* 
drc : plus de fièvre. Le malade se trouve par- 
faitement; il est sorti le 3o de l'hôpilaK 

17*. Observation. Charois, atteint , de- 
puis le commencement de septembre » 
d'une fièvre d'abord double tierce, et puis 
tierce , est entré à l'hôpital de Berlin vers les 
premiers jours d'gplobre. Ayant que je prisse 
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W.service de làsalleoù il couchoit, ilavoit été C 
éoiétîsé et purgé à difïérenles reprises, et on e^'«« z'® 
lui avoit donné lequînquîna en substance sans ^'^"*^^ > *^^*^' 
aucun succès ; la fièvre affecloît un caractère 
opinlàtre^et se Irouvoit compliquée avec une 
diathèse scorbutique^ et une enflure de Tab^ 
dpaien et des extrémités inférieures. En repre- 
nant en sous-œuvre le traitement de celle fiè- 
vre, j'ai jugé nécessaire d'administrer d'abord 
nuémélique. Le i5 octobre , après la fièvre, 
deux gros de bislorle et de gentiane en pou^ 
dre : le i6^ même dose. Le 17 , frissons fu- 
gaces; l'accès n'a pas été caractérisé. Le i8| 
deux gros de historié et de gentiane. Lp 19 , 
accès de fièvre. Le soir et le lendemain 20 , 
demi-once de mélange de historié et de gen- 
tiane avec le laudanum. Le 21 ^frisson de 
peu de durée , mais la chaleur subséquente 
plus longue qu-'à Tordinaire. Dans la nuit, 
ipeur copieuse. Le 22 au matin, nouveaux 
frissons, puis chaleur comme la veille, suivie 
de sueur. Le 23, diminution de renfiure des 
extrémités, bouche pâteuse , dégoût,, dou- 
leurs intestinales : crème de tartre soluble , 
une once à prendre le 2^; ensuite hols cam- 
phrés , infusion de camomille , etc. Le 25 , 
mieux marqué : point de frisson ni de cha- 
leur ; la fièvre est dissipée, l'appétit revient, 

Tom. LI. — Np. 2 1 9. — Novembre. R 
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■ et depuis celle époque, le malade marche vers 

Ecor.e de S2i couvalescence. Le régime végélal , Tusage 
di^d'e°"etc. ^^" vîn généreux oui coutribué à dissiper ea 
même temps les symptômes de scorbut. 

i8®. Observation. Camp , «nlré à l'hô- 
pilal le 20 septembre dernier ^ est atteint ^ 
depuis le 1 3 du même mois, d'une fièvre 
quarte régulière. Jusqu'au i". octobre , 
^ époque à laquelle je vis le malade pour la 

première fois, il avoitpris deux vomitifs, di- 
vers autres remèdes et du quinquina, sans au- 
cun succès. Néanmoins les accès paroissoient 
moins forts: je me bornai à prescrire des 
fébrifuges indigènes , tels qu'une infusion de 
I camomille , le vin d*absynthe, etc. , qui firent 
disparoitre la fièvre. IMais soit écart derégimci 
ou que la fièvre , incomplètement dissipée , dàt 
reparoitre , le malade en éprouva un nouvel 
accès bien caractérisé le i6 du mois d'oc- 
lobre. U eut lieu encore le 19 avec le même 
degré d'intensité. Le 20 et le 21 ,bistorteet 
gentiane en poudre, deux gros par jour; pour 
boisson , infusion de camomille. Le 22, 
> Taccès de fièvre a avancé de plus de deux 

heures , et a été bien moins fort que celui du 
19. Le 25 et le 24, deux gros par jour de bis- 
torte et de gentiane en poudre , avec seize 
gOQttes de laudanum. Le 25^ fièvre presque 
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ïiulle. Le 26 et le 27 , un gros par jour seule-* 
ment de bislorte el de ffenlîane. Le 28, poinl ^coTce ae 

" ' * ^ irarionîr.r 

de fièvre. Le I®^ el le 2 novembre, cessation dindé, eio, 
de tout remède : le malade va parfaitement 
bien. Il est sorti le 3 de 1 hôpital. 

ig*. Observation. Barreau, âgé de trente- 
deux ans, est entré à Tbôpital de Berlin 
îe 12 du mois d'octobre, pour y être traité 
d*une fièvre intermittente survenue au com-> 
mencement du mois ^ sous le type quarte 
qu'elle a conservé jusqu'à la fin. Les signes 
d'embarras gastrique ékoient bien prononcés. 
Je prescrivis, le i5,une potion vomitive avec 
vje tartrite de potasse antimonié. Le 17, accès 
de fièvre , frisson de deux heures , puis cha- 
leur et sueur <:onsidérables. Le 18, demi- 
once, en quatre prises, de marronîer d*lnde en 
poudre. Le 19, idem. Le 20 , accès de fièvre 
à la même heure, et de la même intensité que 
le précédent. Le 21 et le 22 , deux gros par 
jour de marronier d'Inde. Le 25 , fièvre très-^ 
forte , constipation , embarras intestinal , 
bouche amère^ pâteuse^ Le 24, régime, 
diète sévère. Le 25, potion laxalive. Le 26 , 
accès de fièvre moins fort. Le 27 et le 28 , 
deux gros par jour de marronier ,avec dix- 
Imit grains de sulfate de magnésie pour cha- 
que prise. Le 29, accès de fièvre* Le 5o et lo 
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S5 5r, même presciiptioa que le 27 et le 28. Le 



Eooice de jcr novembrc * accès de fièvre. Le 2 el le 3^ 
«l'iad. , etc. six grosd'ecorce de marronicr, ^vecun gros 
et demi de sel d'epsiom (sulfalede magnésie). 
Le4j accès de fièvre, mais beaucoup plus 
léger quà l'ordinaire. Le 5 et le 6, même 
dose du remède el même mode d'administra- 
tion. Le 7 , accès de fièvre foible, comme le 
précédent. Le 8, demi-once de marronier, 
avec un gros de sulfate de magnésie. Le 9 , 
douleurs de rhumatisme à un poignet. Le 10^ 
pointdefièvrQ caractérisée; seulementàTheure 
où elle avoit coutume de paroîlre, douleur de 
; tête légère. Le 11 et le 1 2, diète, boissons su- 

dorifiques, fomentations aromatiques sur le 
poignet. Le 12 9 point d'accès de fièvre^ 
mais un peu de céphalalgie a l'heure de. 
Faccès. Les jours suivans, la douleur rhu« 
matismale s'est dissipée , et le malade est 
sorti de Thôpital, le 17 novembre , pour 
passer aux convalescens , d'où il est parti 
quelques jours après parfaitement rétabli. 

20«. Observation. Foucart , âgé de 35 ans^ 
esl venu à Thôpital le I*^ octobre pour y être 
traité d'une fièvre intermittente , d'abord 
très-irrégulière, et qui a revêtu ensuite le type 
tierce. Depuis cette époque jusqu'au i5, il a 
fait usage d'un vocoiitif^ des substances amères. 
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€t cIq quîfiquîna : la fièvre n'a point cëdé aces 
remodep. Le malade est foible; îl a le visage marronier 
boutU , les exlremiles intérieures œdemaliees. 
Le 1 5 octobre , demi-once d'écorce de mar- 
ronier en poudre, divisée en quatre prises. 
Le i6^ accès de fièvre moins fort que les 
précëdens. Le 17, demi-once de marronier. 
Le 18^ l'accès a avancé de deux heures , et 
n'a pas été très-fort. Le 19, langue sale, 
bouche pâteuse , signes d'embarras gastrique. 
Le 20, prescription d'un vomitif : l'accès a 
avancé, et le frisson est survenu pendant l'effet 
de ce remède» Le 21 ^ deux gros de gentiane 
et de bistorJe , avec douze gouttes de lauda- 
num liquide de Sydenham. Le 22, la fièvre 
s'est manifestée de meilleure heure; frisson 
peu considérable , chaleur modérée , mais 
sueur excessivement abondante. Le même 
jour , immédiatement après l'accès , trois 

* 

gros de bistorte et de gentiane, avec trois 
grains d'opium, à prendre en trois fois, da 
quatre heures en quatre heures. Le ^4 9 ^ 
l'heure de la fièvre , point d'accès marqué y 
ipais sueur copieuse. Le 26 , à deux heures 
du matin , frisson d'environ une heure , sueur 
abondante : historié et gentiane , deux gros ; 
vin d'absynthe , bols camphres. Le 27, même 
prescription. Le 28, à une heure du matin , 

R3 
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léger frisson , puis chaleur el sueur , leuco- 
ma^lonitr phlcgmatie commençante , infiltration des 
d'Inde, fcic. bourses , infusion d'espèces amères , pilules 
de camphre et de digitale pourprée en pou- 
dre y six grains; vin scillitique. Même état à 
peu près et même trailemeut jusqu'au a de 
novembre : plus de fièvre , mouchetures au 
scrotum^ dégorgement de ces parties : con- 
tinuation des remèdes toniques et des hydra** 
gogues les jours suivans. L'enflure se dis- 
sipe peu à peu; les forces et l'appétit revien- 
nent. Le malade est sorti de Thôpital , le 25 
novembre, parfaitement guéri. 

2i*, Observatian* Baudry, atteint ^ de- 
puis le 4 octobre , d'une fièvre quarte ré- 
gulière, est eutré à l'hôpital le ii. Le i4, 
vomitif , évacuation copieuse parle haut et 
par le bas. Le i6, accès de fièvre. Le 17 et 
le î8, demi-once de marronier en poudre 
par jour. Le 19, deux gros dans la matinée: 
le soir, accès de fièvre plus foible que le pré- 
cédent.' Le ao et le 21 , six gros d'écorce de 
naarronier, avec le laudanum. Le 22 , accès 
de fièvre ; elle ne s'est tout à fait dissipée 
que le 9 novembre , quoique le malade ait 
/ pris , dans les intervalles des accès, plusieurs 

gros de marronier, de bîslorle et de gen- 
tiane en poudre. U est sorti de l'hôpital le 14. 
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52«. Obserpation. Henri Devîlle , ayant 



éprouvé onze accès de fièvre quarte, a com- Ecoic.» de 

* niarronier 

rneucé, le 14 octobre , le traitement parla d'iude, eié. 
bistorteetla gentiane, dont il a pris ce jour-lk 
demK-once. Le i5 , deux gros de la même 
substance. Le 16 , accès de fièvre retardé et 
beaucoup moins fort que les précédens ; ils 
ont été ensuite chaque jour , ou plus foibles, 
ou retardés , ou avancés , et se sont tout à fait 
dissipés le 3.i • Le malade, dans les intervalles 
des accès y a continué la bislorie et la gen- 
tiane d'un ou de deux gros chaque jour. Il 
est sorti guéri le 8 novembre. 

Considérations générales. 

Tellessontles observations les plus complètes 
que j^ai pu recueillir sur les propriétés de Técorce 
de marronier d'Inde , de la bistorte et de la 
genliaqe en poudre y dans le traitement des 
fièvres intermittentes. J'eusse pu en ajouter 
beaucoup d'autres , mais elles n'auroient fait 
que surcharger inutilement ce mémoire. Oa 
seroit tenté de croire , au premier abord ^ 
d'après nos observations y que le marronier $ 
la bistorte et la gentiane y sont des remèdes 
contre les fièvres d'accès , presque aussi effi« 
caces que le quinquina même ; cependant 9 ne 
nous laissons point séduire par un grand 

R4 
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nombre de guërisons opérées, pendant Pad- 
rainislralion de ces substances , ei apprécions 
d'iude , eic. toujours d'uttc manière convenable , et Factioa 
des remèdes, et celle de la force médîcalrice 
de la nature. C'est pour avoir confondu deux 
actions aussi différentes , que Ton a souvent 
exagéré les vertus des médicamens , et qu'oa 
a attribué à quelques substances des pro- 
priétés qu elles ne possédoientpas réellement. 
11 faut se garder également de tomber dans 
un excès opposé , en dédaignant des recher- 
ches et des expériences qui pourroient un jour 
enrichir la matière médicale. S'il est intéres- 
sant pour Fart de découvrir de nouveaux mé- 
dicamens, il n'est pas moins imporiant de. 
réduire, par Texpérience, à leur juste valeur, les 
propriétés de ceux que nous connoissons déjà. 

Pour déterminer la vraie place que le 
marronier , la bistorte et la gentiane doi- 
vent occuper dans une bonne matière mé- 
dicale , il seroit utile de commencer par étu- 
dier la nature des fièvres intermittentes , et les 
circonstances qni accompagnent l'usage que 
l'on eu fait dans ces sortes de fièvres. 11 fau- 
droit considérer celles-ci , non-seulement par 
rapport à leurs types, et aux ordres auxquels 
elles appartiennent, mais encore relative- 
ment aux saisons dans lesquelles elles rè« 
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gnent , et les lieux où elles se développent. 

— , ., /.j. . '•! Ecorce de 

£a un mot , il rauciroit pouvoir apprécier les mavronier 
diffërens cas où il est utile d'appliquer au " ^*^^' 
traitement de la fièvre un remède comme 
le quinquina : remède dont on a souvent 
abusé y ou que Ton prodigue. 

11 y a peu de maladies sur lesquelles on ait 
tant écrit; il semble même qu'on ait épuisé 
la matière ; les fièvres périodiques s'offrent 
si souvent, et sous tant de formes différentes, 
à l'observation ! Mais qu'est-il arrivé d'une 
telle abondance de faits, si ce n'est de conduire 
à considérer le quinquina comme Tunique re- 
mède de ces fièvres, dont ensuite les méde- 
cins ont négligé l'étude de détail, lorsqu'ils 
ont cru posséder un spécifique pour les com- 
battre ! Observez cependant que la plupart 
guérissent sans le quinquina , et qu'il en est 
dont la cure a été retardée , et les suiles 
mêmes aggravées par Pusage inconsidéré et 
mal entendu de cette substance. Jetons un 
coup d'œil général sur les fièvres inlermit-* 
tentes. 

Tout le monde sait qu'on les divise> par rap- 
port à leurs types, enfièvres quotidiennes, 
tierces , quartes , subintranles , double- 
lierces , tierce doublées, double- quart es, etc. 
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Par rapport aux ordres auxquels elles 
EcoTce de apparlîennenl , ou plulôl relalivemenl aux 
diude,eic. diathéses générales qui les complîqueat, on 
les distingue en fièvres intermittentes, in- 
flammatoires y gastriques , muqueuses , ca- 
larrhales , putrides , ataxiques ou nerveuse»» 

Relativement aux saisons et aux climats^ 
elles sont printanières , estivales, autom- 
nales^ hivernales, sporadiques > constitution- 
nelles ou catastatiques , stalionnaires, endé« 
iniques, épidëmiqués, et, suivant d'autres cir- 
constances, contagieuses (i). 

(i) BorsieH (Burserîus ), Institut, med, pract. , 
p. 544 1 vol. 2 , dit que, dans une pratique de 5oans,, 
il n'a jamais observe que la fièvre intermittente ftl 
contagieuse. Cependant quelque faits semblent proi^ 
ver le contraire. Atnelung a observe plusieurs cas, ' 
dans lesquels la fièvre intermittente avoit paru con- 
tagieuse. Cette contagion peut avoir lieu lorsque le * 
corps est atteint d'accidens rhumatismaux , de dou» 
leur et de gonflement des membres , de diarrhée oa 
de dëbîlitë des organes digestifs. On peut la voir sur- 
tout y ainsi que je m'en suis convaincu par ma propre 
expérience , dans les hôpitaux militaires , chez un 
malade qui serott couché avec un fébricitant , ou à 
côté de lui. Dans les villes du sud de l'Amérique, les 
fièvres intermittentes se répandent fréquemment par 
contagion , lorsque les miasmes marécageux qui pé^ 
nètrent l'atmosphère , ont préparé les corps à la re- 
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Outre ces différences générales (|ue les 
fièvres interttiitlentes nous oflrent , il en est J^^^^ronui 
d'autres qui se tirent de l'âge, du tempéra- d»inie,eic. 
ment , de Tidiosyncrasie du sujet , et d'une 
multitude d'autres circonstances qu'il est im- 
possible d'knalyser ici. D*ailleurs , il n'entre 
pas dans mon plan d'approfondir encore la 
fnatière des fièvres ,• j'y reviendrai dans un 
autre temps : il me suffît d'avoir indiqué les 
différences principales qui tes distinguent , et 
qui font que le traitement qui leur est appli- 

cevoîr. Schœffer ( Medicinisch, practisch, biblioth, 
jfuir Avste ^n TVundarste ; ^. i , 5/. i , ^. 2), dit 
que des ex^përieiices non équivoques apprennent que 
l'on contracte facilement la contagion , si on se 
couche dans un lit imprégné de la sueur d'un fébri- 
citant. *Tmka ( Histor. febr. intermîlt, ) , cite un 
grand nombre d'écrivains qui jirouvent que la fièvre 
intermittente peut être quelquefois contagieuse. TViU 
s^n ( Vbêr Erkenntniss und cur derfieber; Leipsick , 
l8i4 , p. 1 57 ), dit que les fièvres intermittentjes pre-' 
ijuites par contagion, ont le caractère du typhus* 
S^x ( Pfajfs nordisch archiv, ; b. i ^st, i ^ auss. 4) > 
a vu des fièvres intermittentes , auparavant régulières^ 
dans une constitution froide , humide et automnale, 
quoique dans le printemps , prendre un caractère 
gMve » devenir contagieuses , et paroîtf e avec des dé- 
faillances , des crampes , des paralysies , des acci*^ 
dens cpiieptiques y des phréaé^ies 9 etc. 
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cable y est au§si différent. Les unes dertian- 

Ecoice de _ 

marioiiier dent un traitement antipblo£:istique , et cessent 
par 1 emplx» des saignées, des boissons adou- 
cissantes, de la crénie de larlre, etc.; les 
autres, par l'usage libéral des évacuans, des 
vomîlifs et des purgatifs; par celui des toniques 
et de quelques amers ; la plupart cèdeut au 
quinquina , à Tarseniate de soude ; et d'autres 
à Topium , aux antispasmodiques , etc. : mais 
chacune d'elles, suivant le caractère qui lui est 
propre \ offre aussi des indications parlicu* 
lières. 11 n'y en a aucune qui comporte tou- 
jours le même traitement. 

C'est pourquoi, dans la cure des fièvres , il. 
faut moins chercher à substituer un remède 
à un autre , qu'à déterminer exactement Vitt» 
dication principale qui se présente à remplir. 
Telle fièvre cédera aux seuls efitJrts de la na- 
ture, qui auroit résisté à l'usage des fébrifuges 
les plus recommandés. Telle cédera aux éva- 
cuans^ qui seroit devenue plus grave et plus 
opiniâtre, en débutant par Tusage du quin- 
quina , lequel exige aussi quelquefois d'être 
combiné avec les laxatifs. Enfin, il n y a point 
de remède qui soit spécifique dans les fièvres 
en général; chacune comporte sa médicatioQ 
particulière ; et c'est pour cette raison , sans 
doute ^ que les fébrifuges indigènes > dont 
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nous avons fait choix ^ nous ont si bien réussi 
dans les fièvres d'automne que nous eûmes 
a traiter en i8o8. En général , ces fièvres «^'^"«i*^ » «^<^' 
n'étoient point opiniâtres , compliquées d'accî- 
densde gastricitéet d'un état catarrbal; elles 
cédoient facilement aux vomitifs suivis des 
amers indigènes. Ce que le marronier , la 
bistorte et la gentiane opéroient avec tant de 
facilité , étoit également produit par d'au- 
tres substances amères , telles que la camo- 
mille, le calamus ^AO/iza/ic^/^, etc. Ainsi, sans 
exagérer ici les propriétés des substances que 
nous proposons y nous disons qu'elles méri- 
tent de trouver place parmi les fébrifuges 
les plus efficaces. 

Si le quinquina est propre à arrêter la 
fièvre, cette vertu appartient également , 
d'une manière relative , à ïécorce de mar- 
ronier , à la bistorte et à la gentiane. Les 
fièvres quotidiennes , soit gastriques soit pi- 
tuiteuses , cèdent quelquefois à Temploi du 
^quinquina ; ces fièvres cèdent aussi à nos re- 
mèdes. Les fièvres tierces, les fièvres quartes, 
sont guéries par le fébrifuge exotique ; elles 
le sont également par le médicament indi- 
gène. Toutes ces espèces de fièvres résistent 
quelquefois à l'administration du quinquina, 
donné même à fortes doses. Plusieurs obser- 
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rations qui me sont particulières^ prouyent 
m^ronifr ^"^si quc l& marronicr, la bistorte et la gen- 
d'inde,fUî. {{^Lue Ont écboué dams le traitement de ces 

fièvres. 

Le quinquina a réussi dans beaucoup de 
fièvres , où les autres fébrifuges avoient été 
impuissans. Le marronier, la bistorte et la 
gentiane ont dissipé des fièvres qui avoient 
i'éslstéau quinquina. Le quinquina occasionne 
à certains malades des langueurs d'estomac et 
des malaises insupportables. Nos fébrifuges 
ont produit les mêmes effets dans plusieurs 
Cas. Il est des malades qui vomissent le quin- 
quina ; j'en al vu qui ont vomi les poudres 
de marronier y de bistorte et de gentiane. 
Celles-ci, de même que le quinquina , occi-« 
sionnent quelquefois la constipation ouladia^ 
i'hée. 11 est des fièvres intermittentes qui, à là 
suite d'un traitement prolongé par une mé^ 
ihode ou par une autre y sont suivies ou ac« 
compagnées de bouffissure du visage y d^em-* 
pàtement y d'œdématie et d'hydropisie. Dans 
tous ces cas, il parolt que la prescription dès 
fébrifuges a été faite sans égard aux contre^* 
indications qui se presentoient , suivant IsM^ 
4isposilion des malades ; ou peut-être ce^ 
accidens dcpendoient*ils des caractères c^B 
de la nature même des fièvres. 
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Le quinquina ne guérit pas toujours les " 
fièvres intermittentes • qui ont résisté à Tu- Ecoi<:e de 
sage du marronier , de la bistorte et de la d*tnde,etc 
gentiane ^ et vice versa. Le quinquina peut 
'^arrêter pour quelque temps des accès de 
fièvres qui se renouvellent ensuite , et le 
même effet est produit par le marronier ^ etc. 
Qnelquefois on mêle avec avantage au quin- 
quina le laudanum liquide ou Topium ; ces 
substances favorisent aussi ^ dans quelques 
cas y Taction de nos fébrifuges. Enfin , }e les 
ai mélangés de diverses manières avec le 
quinquina; j^ ai ajouté du sulfale.de ma- 
goésie^ de l'opium^ de la cannelle ; et j'ai ob- 
tenu de ces divers mélanges des effets plus 
ou moins avantageux. 

Je n'ai point employé les seules teintures 
de marronier; mais M. RouUier , médecin 
militaire fort distingué y qui en a fait un fré- 
quent usage à Tépoque où tous les médecins 
de Farmée se livroient h des recherches sur 
les propriétés de cette substance , en a relire 
de très-bons effets. Il pense cependant, comme 
iDoi , que les propriétés fébrifuges du mar- 
ronier ne sont pas supérieures à celles d'une 
foule d'autres substances indigènes que nous 
essayons tous les jours, et qui , de même que 
le marronier , la bistorte et la gentiane , ne 
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peuvent suppléer généralement an quîti- 
quina : car Técorce du Pérou revendiquera 
d'ind«,€ic. toujours son droit, cooime plus essentielle- 
nient fébrifuge , et comme le seul spécifique 
connu des fièvres pernicieuses. 
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Observation d'une maladie convulsive ^ 
adressée à la Société de médecine de 
Paris y par le docteur J\ Mouton, ot^-* 
decin a ^gde y associé national. 

( Lue à la Société le 4 janvier i8i4> ) 

Un individu de mojen âge, et d'une cons- 
titution foible, contracta, au mois d'août 1812, 
une blennorrhagie syphilitique , pour laquelle 
il réclama les conseils d'un médecin d'une 
petite ville voisine. Le traitement qu'on loi 
fit subir consista , d'après le rapport da 
malade , en tisanes adoucissantes , quel- 
ques bains tièdes et des pilules de Belloste à 
petite dose. L'écoulement disparut au bout de 
deux mois , sans qu'il soit resté, du côté des 
parties sexuelles , aucune trace d'afTection 
vénérienne. Mais eu même temps se dé-* 
veloppèrent des mouvemens convulsifs des 
muscles des extrémités pelviennes et tbora- 
chiques , que le malade n'étoit pas le maître 

de 
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de modérer, une cliakurvive aux deux niaîns ^ 
ainsi qu'a la plante des pieds, une insomnie 10- . Ma]«di«^ 
taie, «t beaucoup de difficulté pour aller à la 
gar<l€-robe;'rappélit disparut dès ce moraenij 
la maigreur fît des progrès successifs ; et leâ 
forces furent considérablement diminuées. Plu- 
sieurs personnes derar(,que le malade consulta 
. successivement, émirent sur celte singulière 
affection des opinions différentes ; mais,d'aprè5 
celte que cet individu adopta, les symptômes 
dont nous avons fait l'énumération furent con- 
sidérés comme dépendans d'une affection vé- 
Derienne consécutive, pour laquelle il fut pres- 
crit derechef un grand nombre de bains tiè« 
des, deux vésicatoires aux cuisses , et posté- 
.rieurement des frictions avec la pommade 
mercurielle. L'inutilité de ces moyens et 
les progrès mêmes de la maladie , firent 
suspendre leur emploi i le malade aie fut 
adressé quelques mois après, pour avoir 
mon avis sur cette affection rebelle. 

Les mouvemens convulsifs étoient sensibles 
h la vue;, lorsque je consultai le malade ; 
êl ils se renouveloient constamment. Les 
forces, je le répète, paroissoîent fort abat- 
tues, e\ les autres symptômes se présenloient 
tels que je les ai décrits. Le pouls étoit petit et 
Tom. LL — IS*^. :ii9* ~ Novembre. S 
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fréquent ^ comme on l'observe daos la 
Maladie heclique. 

Quoiqu'il fut très-difficile de se faire une idée 
exacte de la nature et des causes de cette affisc- 
tion^je ne partageai point Topinion des méde* 
cins^ qui Tavoient considérée conime essentiel» 
lement syphilitique. Il paroit prouvé aujoar'» 
d'hui que la gonorrhée virulente ne donne )a«. 
mais lieuàuneinfection de cette espèce(i';elieft 
symptômes,que j'avoissous lesyeui^^différoienl 
trop de ceux qui lui sont particulièrement af^ 
fectés^ pour me ranger de cet avis. Je Tau-^ 
rois plutôt attribuée \ l'usage immodéré dea 
préparations mercurielles, si le yialade en eàl 
fait un plus grand usage. En écartant done 
toute idée de maladie virulente.^ je me bornai 
à considérer ces mouvemensconvulsiîfs comoM 
dépendans d'nne débilité du système , qoî 
avoit aussi produit Fanorexie , la constipation^- 
l'accélération dn pouls et la chaleur morl»^ 
fique des extrémités supérieures et inférieures^ ■ 
de 1^ même manière que le docteur Giai^nim 
explique leur développement ^ qu'il désigne: 
par le terme de néuro-sthénie^ dans les mala- 
dies oii l'excitement est combiné avec la foi-^ 
blesse 9 et dépend de cette dernière (2). 

(i) Noos professonai, av«c beaucoup de prAtîciens, 

UD« opinion diffëreute* C Koie du Rédacteur. J 

(7} ycjrez roayrage de ce mc'decin , iniitolé : 
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Diaprés celle manière de concevoir le carac- 
tère el la formalion de celle maladie graye^ je 
dkisproscnrele^bainslièdes^queronprodiguoit 
usez inulilemenl^ el donner la préférence aux 
^imulans el aux toniques qui pouvoient com^ 
baltre la débilité. Je conseillai en conséquence 
im malade l'usage d'une décoction de quin- 
quina, dont il devoit prendre chaque jour quel- 
ques cuillerées; l'opium donné le soir à des 
/4oses capables de provoquer le somnieil; le 
lait et le bouillon de viande pour base de la 
nourriture; et des lavemens^ ou de petites do- 
(Uis d'huile de ricin, pour rétablir le cours des 
^lles. Ce- traitement, mis en usage dès cette 
époque, ne produisit pas, dans le principe, unq; 
grande amélioration ; mais convaincu qu'en 
persévérant dans son usage, il devoit amener 
)a goérison , je n'y fis. d'autre chaBgement qùè 
Oelui de substituer au quinquina la racine d^ 
colnmbo et les préparations martiales»; de con- 
seiller les bains de rivière dès que la saison 
permettroit d'en faire usage; et d'augmenter 
graduellement la dose des narcotiques. A près 
deux mois de traitement assidu, cette mala- 
die s'est graduellement amendée ; le sommeil 

Délia natura délie febri , e del mîgliore meiodo di 
curarle, tom. i , cap. ni. Milano, i8o5; bu )a tra- 
duction fraD(;iise , publiée par Heurtcloup. 

Sa 
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a répara ; la chaleur morbifique s*est dissipée ; 
cb^g^cmTvr; '^* mouvemens convulsîfs ont diminué d'îii- 
tensilé; et cet individu avoit repris assez â^ 
forces^ pour se livrer, à Tépoque de la mqi^ 
son, aux travaux de Fagriculture. Les baîii| J 
froids, que j'ai conseilles à la fin du traitement^ 'i^ 
auroient peut-être, administrés dès le ^éhtH^ff 
produit une amélioration plus prompte; niÀi|;f, 
la difficulté de recourir, dans la pratique, à dé^ 
moyens peu usités, m'empêcha d'en recofloA. 
mander Tusage, quoique je fusse porté à croik'll 
qu ils eussent produit un bon effet. ^ . 

Quoique lés observations de maladies con- 
vulsives ne soient pas rares dans les recueill 
de médecine, et que Sauvages, Cullen, elc. (i), 

en sîient cité un certain nombre dans leurs nô* 

». 

soiogies méthodiques , on ne trouve que pcii . 

de rapports entre les cas dont ils parlent ^tt 

celui dont je viens de tracer Thisloire ; le sèol. . i 

• ■ * 1 

qu'ils rapportent d'après Baglivi, ei qui cou* ' 

sistoit en mouvemens convuisifs des masdés 

de l'abdomen, donne un exemple deconvàl- 

sions partielles , dans lesquelles les mnsclet 

seuls étoient affectés. 

(i) Sauvages y Nosoîogia metïiodica ; classis iv* p 
ord. III , gcn. xii. Spasmi clonici partiales. ' / 

Cullen , Sj^nopsis nosologiœ ^ édii. de Frank. ^' 
gen. h. > . 



'L'auteur de la zooaomie a distingué avec 
' raisoQ les convulsions par foiblesse, de celles 
^ui ont lieu par excès de mouyement (t). L'es- 
pèce 6 du I®^ genre, ord. l•^ de la 1 1 1®, classe 
de son ouvrage, traite, sous le nom de Co/z« 
vùlsio debilis , des convulsions dt^ animaux 
jiQOurans, comme ceux que l'on saigne à mort 
dans les boucheries , auxquelles il assimile les 
mbresauts des tendons, qui ont lieu à un de- 
fré moins fort dans les fièvres avec débilité, 
^ans ce cas , l'action des muscles est trop 
l^ble pour mouvoir les membres; mais le 
itre des muscles qui se meuvent se gonfle , 
tendon s'allonge (a)« 

irwin rapporte encore , sect. 17 de cette 

action ingénieuse y qu'une jeune demoi-« 

[eut, pendant cinq jours, une contraction 

tuscle de l'avant-bras, et d'un autre dans 

is ; et ces contractions revenoient quatre 

iq fois chaque minute : on voyoit le mus- 

Igir, mais il ne fléchissoit pas le membre. 

dé combattre cette nouvelle habitude 

■ ■ ■■■ • .■■■■II! Il ■■ m tm III ■ ■■ I ■■ ^m 

\) Convulsîofit aut à repletîone oui evacuatione^ 

Hippocrate. Vide Apfior, xxxix , sect. 6 , d« 

lit. de HaHer , Artis medicœ principes. 

[t) Vide Zoonomia or the laws oforganic. life; 

Darwin; ou la traduction de cet ouvrage ,. que^ 

devons à M, Kluibkens. 

&3. 
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morfaifîque, on onvrit un cautère snr le mnscle 
Mn!aaie affecté au bras, et on appliqua un emplâtre 
aggintinatif autour de Fayant-bras : ces moyens 
firent immédiatement cesser les nouveaux 
nrouvemens , et on les continua encore quel» 
qties semaines 9 pour empêcher le retour 
Taffection. 



Fragment hisiorique sur le croup; par 
J. V. F. Vaidv^ médecin ntilitaire. 

Fragment BEAUCOUP de médecins ont cru^ pendaul ' 
BurieToup. long-temps 5 que le croup étoit inconnu en 
Europe, avant le i8'. siècle. Ils fondoîent 
leur opinion^ principalement sur le silence des 
écrivains, antérieurs à cette époque. On m 
Cependant reconnu , depuis quelques années^ 
de la ressemblance entre cette cruelle tnaladie^ 
cl celle dont parle Baillôu, sous le nom de 
affectio orihopnoica. Mais personne n'a cité 
d*autenr plus ancien que Bâillon , qui en ait 
fait mention. Je partageoîs rincerlitùde com- 
mune k cet égard, lorsque je lus, pour la 
première fois, le beau Traité de Galien^ des 
lieux affectés* Je fus frappé d'un passage 
qui se trouve au commencement de ce 
traité, et dont voici la traduction : cr^Et clies 
» un jeune garçon qui âvoit craché, en lous- 
» sant, une tunique épaisse et visquease; 
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>» nous eonjecluràmes que c'éloît le corps si- - ■■ 
» lue dans Tintérieur du larynx , qui constitue J/t^fl^*"' 
» répiglotte.Or^ l'enfant guérit^ quoique nous •«'^*««*oup. 
^) ne Tespérassionis pas beaucoup ; mnis la 
^ voix fut altérée. » Afin qu'il ne reste aucun 
dout^ sur rexactitùde de ma citation , je 
vais rapporter le texte , tel que je Tai copié 
dans rédition de Ghartier, t. vii,pag. Syg. 

Ked fi9¥ /m koW t? fJLUfanbt rf f^troi ^M^'Ç etvcL'/nvcarroç 
T^ipvyycL CofLieL to iV/w , • xa) tmV i'aiyxtrrrli'a, iwlartucir, 
lijÀwî iix.9xiSS)Hfitf rot THy (potvnr» I 

Ce passage n'offre-t-il pas tous les carac* 
tères du croup? Le sujet est jeune; il crache, 
en toussant^ une portion de membrane; la 
maladie étoit d'une nature très-dangereuse , 
puisque Galien n^espéroii pas beaucoup ; et 
£a voix est altérée. 

Um'avoit toujours paru bien extraordinaire 
qu'une maladie inflammatoire se montrât tout 
a coup dans une contrée où elle étoit inconnue 
auparavant; c'étoit une grande exception aux 
lois fondamentales de là pathologie. En effet, 
toutes les maladies que nous avons vu pa« 
roltre en Europe, à diverses époques, comme 
la variole, la plique, la syphilis, la pella- 
gre , etc. , présentent des symptômes cutanés : 

S4 
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- plusieurs sont ëvidemraeat contagieuses j eties 
hùto.'upe î^tilres sont au moins aospectes de conlagTon; 
sur ie croup, ç^g maladies ne disparoîasenl point complè- 
tement des contrées ou. elles se sont manifes- 
tées. Le. croup suit la marche dea maladies 
inflammatoires ordinaires.; il est qi^lquefoiir 
épidémique, plus souvent sporadiqoe ; etl'oa 
n'a jamais dit qu il $0 fût propagé par con- 
tagion* 

lîsùîl dé ce parallèle 9 que le croup n'offre 
aucun trait de ressemblance avec les maladlea 
dont la première apparition peut être r^ip* 
portée à une époque déterminée ; et qu'il pré- 
son te tous les caractères des infIammatioQ9 
simples. Cette conclusion par induction est 
d'accord avec un monument historique^ d'uno* 
authenticité incontestable. 



Ifote sur l^ emploi des vésicatoires^ et' sur 
leur mode de préparation ; par M. De-^ 

yiLLiERS. 

(Lue à la Société le i5 novembre iSi4* } 

Btiri^ipr^pa. •''•^^ 1^ avcc le plus grand intérêt^ dans la 
vi*katoireî. ^^' ^^ juillet i8i4 ^2^ Recueil périodique y le 
mérnoire de M. Louyer-Villermay , sur rem- 
ploi dès vésicatoires^ et sur leur mode de pré- 
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paralion : sans vouloir rien ajouter ou dimî- * 
nuer à lout ce que notre estimable collègue a ^"Jj^^J^dw" 
^îl sur les inconvéniens qui résultent de Tusage ▼c"caioiici. 
peu ménagé des cantharides, je crois devoir 
saisir Foccasion de faire connoltre la com- 
position d'un taffetas vésicatoire, dont je me 
çers avec un très-grand avantage depuis plu- 
sieurs années , malgré que les catitbarides en 
fassent la base ^. et que AI. Trusson-'Monlil^ 
lard ^ pharmacien, a bien voulu se charger de 
préparer d'après l'idée que je lui en ai 
donnée. 

Je transcris ici y pour plus d'exactitude ,^ 
l'extrait d'une lettre ^ que M. Montillard 
m'écfivoit à ce sujet : 

. a Moûsieurj je vous fais passer^ d'après votre 
n demande', la composition du taffetas vési^ 
)) caloire que vous m'avez engagé à préparer 
}) pour votre usage médical. 

» Je 'fais avec Talcohol a0bibli une forte 
n* teinture de cantharides, à laquelle je joins 
?) un peu d'euphorbe ; je la fais évaporer 
)^ après l'avoir filtrée, jusqu'à ce qu'elle ait 
» acquis un peu de consistance. J'applique 
» d'abord, au moyen d'un pinceau, sur un 
Ji} morceau de taffetas fort , une couche de so-* 
A) luiion foible de colle de poisson, afin d'en 
D imprégnerlelissiu, et par-là d'empêcher que 
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I 

» la teînfare vésicante ne paBse de l'autre 
Miion driTë' ^ càié; j'y étends ensuite, de la même manière, 
sicatoiiei . ,, plusîeufs coucbes de teinture ; et pour que le 
» taffetas soit bien agglutihalif, je termine par 
» l'application d'une dernière couche de solu-^ 
» tion de colle de poisson , etc. >i 

Des observations que j'ai éié à même de faire 
dans ma pratique, surtout dans la nombreuse 
communauté des dames de Sainl-Micbel, et 
dans plusieurs autres maisons de communaux 
tés, sur l'emploi de Oe taffetas^ il résulte , 
1°. qu'il n'a jamais produit aucun des acci- 
dens cités dans le mémoire de M. Louyer- 
Villermay; 2®. qu'il est extrêmement com- 
mode pour être appliqué, principalement aux 
enfans, sur lesquels on peut le tenir collé , 
sans avoir recours à aucun moyen contentif. Il 
suffit de frotter la peau avec un linge sec, afin 
de produire une légère rubéfaction, et de tenir 
Templâtre pendant quelques instans avec la 
paume de la main , dont la chaleur seule 
suffit pour produire l'agglutination y ou, lors- 
que cela est absolument nécessaire, avec une 
simple bande, qu'on peut mêVne ôter peu de 
temps après, si elle gêne le malade : son utilité 
se fait surtout sentir, lorsqu'on met des vésica- 
toires derrière les oreilles. 

Lorsqu'il s'agit de lever le vésicatoire. 
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on Tenlèye rapidement ^ dans Tintentioa de 
produire plus d'irritation, ou on se contente SuTiapr^M- 

* * * ' ^ ratio udei Té* 

de le soulever avec les^ doigts d'une niain^ tan- «icatoirei. 
dis que de l'autre ^ on coupe avec des ci- 
seaux la peau assez fortement collée à l'em- 
plâtre. 

Je me dispenserai d'entrer dan3 plus de dé- 
tails, laissant à nos confrères qui voudront . 
employer cette préparation, le soin d'ajouter 
encore aux observations que j'ai faîtes à ce 
sujet. 

Nota* M. R« Ghaifnsern observe que la 
colle de poisson est susceptible de rendre 1« 
taffetas cassant ; et propose , pour lui donner 
plus de liant, d'ajouter à la solution un &. de 
suc de cactus opuntia y figuier d'Inde. 



Observation sur une plaie contuse à la 
cuisse y occasionnée par l* extrémité d*un 
échalas qui Va traversée de part en 
part; parJ.-h. Desgranges, associé na* 
tional de la Société de médecine de Pa* 

ris y et médecin à Lyon^ 

. ' ■ . ' 

(Lue à la Société de médecine de Lyon.) 

Lk 5 septembre 1798, .^ndré Slopp\ Pbie faite 
âgé de onze ans , de la commune d'Emblens ^ à \^^^ "° ^^ *' 
quelques lieues de Morges en Suisse, élaut 
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Plaie f "^onté sur on pêcher en plein vent , dans une 
pav uu tioiia- vigne y el assis sur une branche , celle-ci vint à 
manquer; Tenfant tomba sur rextrémité poin- 
tue d'un échalas, qui lui perça la cuisse droits, 
de pari en part, entrant par sa partie interne 
et un peu postérieure, au-dessus ou vers le mî- 
, lieu de sa longueur, et se dirigeant obliqueaient 
de bas en baul, pour sortir à sa partie latérale 
externe, et un peu en arrière au bas de la fesse. 
L*aponévrose crurale fut ouverte 9 dans cette 
région oh elle est assez mince. L'échalas dé-* 
passoit , au dehors , les tégumeos de trois oa 
quatre pouces 9 et s'étoit cassé à demi-pied de 
son entrée dans la cuisse. Plus de sept à liait 
pouces se trofi voient cachés dansTépaissear da* 
membre. L'étoffe de la calotte avoit été ea- 
foncée et engagée dans la plaie , a an pboce 
de profondeur à pea près , par la force avec 
laquelle le niorceaa de bois ayoît pénétré , et 
elle y adhéroit fortement ; à la sortie , celte 
étoffe , déchirée el refoulée à rextérieur, em* 
brassoit étroitement le corps étranger. 

Je dois dire ici que dans le canton de Vaud^ 
oîi se IroQve Emblens, la collare de la vigne 
est extrêmement bien soignée ; les échalas y 
sont faits de bois de sapin ^ mieux travaillés 
q^e parmi nous, el d*one surface égale , unie; 
Hs sont pointus aux deux bouts^ afin de poo«» 
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Toir les retonmer la seconde année. Il s^agit 
d'un échalas neuf dans Fobservalion liiésenle, ^^'^'^ 0*?* 

^ * par un ccua- 

On avoît porlé le jeune blessé sur un lit, !«• 
et on l'avoit déshabillé avec beaucoup d'a- 
dresse y fendant le canon de la culotte dans sa 
partie externe, depuis la ceinture jusqu'à la 
jarretière , et coupant l'étoffe avec des ciseaux, 
tout autour de l'échalas, à un pouce de la plaie, 
sans déranger, ni tirailler aucunement l'une 
et l'autre. 

Quand j'arrivai auprès de Slopp , cinq heures 
environ après l'accident , il étoit assis sur le 
lit , la cuisse à demi-flécbie , ne pouvant l'ap- 
puyer d'aucun côté, à cause des portions d'é- 
chalas qui faisoient saillie en dehors et en de- 
dans. L'extrémité externe étoit tachée de sang ; 
je la trouvai très'-unie dans tous les sens, à 
mon grand contentement. L'interne, entourée 
du disque de la culotte qui avoit été enfoncé . 
dans la plaie avec les tégumens, comme je l'ai 
dit, sembloit tenir beaucoup aux parties bles- 
sées, et devoir offrir une grande résistance à 
l'extraction , d'autant mieux que quelque peu 
de sangiSgé et desséché à l'ouverture, les lioit 
ensemble. 

' Il manquoit de tout dans cette maison : je 
fomentai l'entrée de la plaie avec de l'eau 
tiède pendant demi-heure, afin de dissoudre le 
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iang, délnilre les adhérences des pièces sî for- 
pt yo ici»- Umem poussées , et leor doooer oa p«a de 
moUlilé* On me procora da beurre firais; fea 
graissai a plusieurs reprises rextrémité supé- 
rieure externe de Téchalas^ ainsi que ToaTer- 
tnre qui lui livroit passage. Je m'assurai en-* 
suite que 9 par le degré de flexion où se 
trouToit la cuisse, les muscles étoient dans le 
plus grand relâchement possible , et dans la 
situation où ils avoient été traversés; puis je 
fis appliquer â plat les deux mains d'un assis- 
tant ^ de chaque côté de Feutrée de la paie, 
et 2i dix-huit lignes de distance d'elle ; saisis- 
sant ensuite de la main droite l'extrémité 
inférieure et interne^ pendant que j'appuyai de 
la paume de la main gauche, garnie d'un gant^ 
sur le sommet aigu de Taulre , je réussis bien- 
tôt à extraire le corps étranger, sans occa- 
sionner de douleur..,. Je le trouvai partout 
d'une surface égale , et sans nuls aspérité, 
éclat, ou écharde. Sa porlioa moyenne , qui 
avoit séjourné plus de cinq heures dans la 
cuisse, éloit empreinte de san^; mais sa sortie, 
n'entraîna aucun caillot , et il s'écoula à peine 
du sang. Je palpai avec soin la partie posté- 
rieure du membre, sous le fémur, et dans la 
région de tout le trajet de l'échalas, saus faire 
souffrir le malade , sans lui caviser ^ucun pi- 
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colement y aucane sensation pénible^ qui pus- 
sent signaler la présence de quelque écbarde. Piaîe faite 
Ce trajet ^ aiijisi que les deux plaies , élQÎent laf. 
légèrement gonflées. Je graissai ces parties 
avec le beurre^ et entourai toute la cuisse d'un 
grand cataplasme de mie de pain et de lait , 
seulement tiédie , soutenu d'un bandage cir- 
culaire y avec un tour de bande enviranuant 
le corps, et que maintenoit en placis l'usage 
d'un caleçon. Je recommandai à la mère dii 
jeune homme de renouveler ce pansepaent , 
fort simple y toutes les quatre ou cinq heures ; 
de lui faire garder le lit; et de le priver de toute 
nourriture solide. Je pratiquai mne saîgaée de 
bras assez forle pour Tâge peu avapçé du ma- 
lade; et je prescrivis pour boisson du pétil- 
lait non clarifié, résultat des fromages qui 
se font dans ce village, ou de Fe^u de ré- 
glisse. 

Tout fut exécuté ponctuellement : les to- 
piques furent appliqués presque froids, et re- 
nouvelés à propos. Dansi les premiers panse- 
mens , il s'écoula un peu de sang çlaiir et di$-' 
sous , et les cataplasmes en fièrent chargés ; 
mais ils ne s'est point établi de suppuration : les 
parties engorgées ont éprouvé les bienfaits de 
la résolution; et,eii moins de dix à douze 
jours , le recollement a été complet, et les ci- 
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' catricés obtenues, saus qoe f aie employé d^an* 



Plaie faiu ||.g5 topiques que le bearre el les caUplasmes. 

par un edia- * ^ ^ sr 

1m. Mon petit malade a éproayé quelqae pea de 

gène à marcher dans le commencement *^ 
mais quinzaine après , il ne s'aperceyoît pins 
de rien. 

J'ai envoyé dans le temps cette observa- 
4ion à la Société de médecine de Paris, à 
laquelle aujourd'hui je Toffre de nouveau , avee 
le morceau d'échalas traversant la pièce cir^ 
culairejde l'étoffe de la culotte; étoffe que 
j'avois fixée avec de la colle sur Tendroit précis 
qu elle embrassoit, pendant que le corps étran- 
ger résidoit dans la cuisse..»* 

On trouve dans Je Bulletin de ta Société 
de l'Ecole de médecine de Paris un fait tout 
semblable y dont le traitement a été différent 
et la guérison beaucoup plus longue. Ce fait 
est encore consigné dans le Bulletin desScieri» 
ces médicales du département de TEure , 
rédigé à Evreux, premier trimestre de iStal 
V C'est dans ce dernier ouvrage que j'en ai eu 
connoissance. / 

Un homme dans l'ivresse , âgé de 54 ans, 
tomba, le 26 avril 181 1, de la hauteur de 
vingt*-deux pieds , sur un échalas fiché en 
terre , qui lui traversa la cuisse droite de paft 
en part, et de la partie moyenne antérieure 

et 
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et interne a la partie postérieure et supérieure. 

Plus de deux pieds de sa longueur avoient FMe faite 

. ^i 1- . . Ti- par u^i échu» 

traverse les chairs; et environ djx-huit pouces la»» 
paroissoient au dehors postérieurement. 

Le pieu ne s'étoit point cassé* M. Dabbadie^ 
officier de santé à Maison-sur-Seine, qui n'ar- 
riva auprès du malade que neuf heures après^ 
le scia à quelques pouces de son entrée , puis 
tout près de sa soi*tie; et en fît^ non sans peine, 
lextraction. Il plaça ensuite un séton dans la 
plaie, qu il pansa mollement avec de la char-* 
pie* Le malade fut saigné , mis à la diète et à 
Tusage d'une boisson délayante. Une fièvre 
violente et l'inflammation s'étant déclarées, la 
saignée fut répétée, et la plaie arrosée avec une 
décoction émoUiente. Ces symptômes ayant 
diminué 9 la suppuration s'établit labondam-* 
ment ; elle entraîna des caillots et quel-, 
eues escarres. On prescrivit alors le quin- 
quina intérieivemenl, et en lotions animées 
d'eau-de-vie camphrée ; ce qui fut continue 
pendant vingt-six jours de suite. Le séton fut 
laissé dans la plaie jusqu'au quarante - cin- 
quième, qu'on le remplaça par des mèches 
molles.... Le blessé a été guéri complètement 
le 20 juillet I trois mois après son acci- 
dent. 

L?homme de l'art , qui a fait un rapport a la 
Tom. LL — N^ 2 19- — Novembre. T 
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'' Société sur celle observation, remarque t 

par un'écîù^ « qu'après l'extraction du corps étraûger,^i^ 
**' auec méthode, il convenoit d'en débrider 

profondément Feutrée et la sortie, de panser 

mollement et sans séton, etc. n 

Le procédé qu'a suivi l'officier de santé de 
Maison-sur-Seine , pour opérer la double sec* 
lion de l'écbalas , renfermé depuis neuf heures 
dans la cuisse, au moyen d'une scie à main y" 
est tout simple , et ne sauroit constituer une 
méthode, du moins une méthode rationnelle. 
Au contraire I il étoit peu méthodique, ce me 
semble, d'exposer, deux fois dans le même 
temps , les parties traversées aux secousses et 
aux tiraillemens qu'occasionne nécessairement 
J'action de cet instrument dans une pareitk 
occurrence. La sortie de la plaie a dû rece- 
voir de la sciure du morceau de bois : ce qui 
étoit propre à irriter les chairs, et à provoquer 
leur suppuration. La portion supérieure, qui 
venoit d'être sciée , pouvoit conserver des 
inégalités, des éclats capables de fatiguer de 
nouveau, ou d'irriter le trajet charnu qu'elle 
avoit encore à parcourir pour être retirée de la 
cuisse. Le séton n'étoit point indiqué; on hii 
doit plusieurs des symptômes graves qui sont 
survenus, et , à coup sûr , la lenteur de la gué* . 
rison. La promptitude de celle que f ai obte- '' 
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tHue par des pansemens simples et extrême- 
ment doux, prouve tout au moins que les dé* Pi"* f*it« 
nridemens profonds aux deux ouvertures de Us* 
Ja plaie 9 ne sont pa« toujours nécessaires; et 
jqu'il seroit dangereux d*en faire un précepte. 

LITTÉRATURE MÉDICALE FRANÇAISE. 

'Essai d^une histoire pragmatique de la médecine ; 
parKvnT SpREN^fet, quatrième volume. (Ouvrage 
écrit en allemand )* Extrait communiqué par 
J^. Bourges , médecin à Bordeaux , diaprés sa 
traduction manuscrite. 

Le quatrième volame de cet ouvra^ renJFeruie troia H'Bto{r« 

-cbapitresi i°. l'histoire ^e3 décoMverles anatomiques, Se'*u"mc*d"<^ 

.^épuisHarvej jusqu'àHaller^ 2^. l'histoire des écoles 

^chimiques du 17"*. sjiëcle; et 5*. Thistoire de.récole 

jalro-matliématique. Cette période, qne M.Sprengel a 

^ata minée avec autant d'exactitude et de méthode que 

,-it8 précéden les, laisse apercevoir le germe et les traces 

-des systèmes les plus modernes. On yadmiré les efforts 

nombreux, et toujours infructueux, que les médecins 

lOnt faits, pour donner a Tart de guérir des principes 

^K>Iides et un certain degré de certitude et d'apparence 

scientifique. Les faits, les observations, les expé« 

-riences et les raisonnemens ^ont exposés avec ordre. 

•Je regrette que la brièveté eiJb^ée pour un extrait, ne 

,xae permette de fournir tout A, plus que l'énoncé des 

■nombreux matériaux sur lesquels Pédifice historique 

repose. 

Ta 



> . ■? L'histoire de la doctrine de la circulation du sang^ 

Hifctoiie forme la première section du premier chapitre. Celte 

dt lamédec, «ecouverleest, sanscontredil, une desplus importantes 
qui aient jamais ëlé faites en analomie et en physiolo- 
gie. Elle éclaire une des principales fonctions des corps 
vivans 3 elle renverse toutes les anciennes explica** 
lions 'y elle fait connoîlre l'ëlat sain et malade sous de 
nouveaux rapports j elle dévoile l'action et les effets 
de plusieurs remèdes et de plusieurs opérations chi- 
rurgicales ^ elle sert à établir d'une manière plus solide 
les différentes doctrines théoriques et pratiques. Mais 
un des plus grands avantages , que les médecins aient 
retiré de celte découverte , consiste , d'après l'avis de 
M. Sprengel , en ce qu'ils se sont méfiés de l'autorité 
des anciens et des systèmes; et que, guidés par l'obser- 
vation et l'expérience, ils ont appris peu à peu à 
suivre la voie de l'induction. 

On avoit fait dans le 16*. siècle plusieurs décou- 
vertes relatives au mouvement du sang ; on avoit dé* 
montré les valvules des veines, l'impénétrabilité da 
cœur , et même la circulation pulmonaire. Césalpia 
avoit parlé d'un reflux continuel du sang par Jes veines 
vers le cœur , sans donner aucune explication de ce 
fait. Il étoit réservé à Guillaume Harvey d'être Je vé- 
ritable auteur de cette découverte. Disciple du célèbre 
Fabricius d'Aquapendente , iKavoit appris de lui ii^ 
distribution des valvules des veines. Il se livra en>- 
suitcàdes recherches exactes, pour en connoîlre l'utt- 
hté. Il fît , pendant dix-sept ans, à Londres, des ex- 
périences qui le conduisirent à un vrai résultat. Il 
commença, en 161^ à démontrer publiquement la 
circulation du sang^ et neuf ans après, en 16281 iila 
fît conaoitre par la voie de Timpresi^ion. 
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Il réfuta les résultais de Texpérience de Galîen sur 



rinlroduclion d'un tuyau dans le calibre d'une artère, Histoire 
et sur sa ligature. Il examina avec plus d attention le ^^ (^ méded« 
iiiouvem«nt du cœur et de ses dififérentes parties. Il 
n'admit point que l'air puisse passer immédiatement 
dans le cœur, après s'être introduit dans la trachée- 
urtëre. Les principes sur lesquels Harvey établit sa 
nouvelle doctrine , reposent sur la ressemblance des 
vaisseaux pulmonaires avec les autres vaisseaux ; sur 
l'application de la circulation pulmonaire à la circu- 
lation générale, et sur la supputation de la quantité de 
sang expulsée pendant chaque mouvement du cœur. 
Il donne comme preuve fondamentale de la circula* 
tion générale la ligature des vaisseaux : si on fait celle 
des veines , il survient un gonflement entre cette H* 
gature et l'extrémité du corps ^ si on la fait aux artè- 
res , ce gonflement a lieu entre elle et le cœur. Ces 
faits démontrent que le sang passe des ramifications 
dans les troncs des veines , et de là dans le cœur , et 

# 

qu'au contraire les artères le portent cC^ntinueliement 
.de ce dernier organe dans les ramifications. 

Harvey conlredisoit trop fortement les opinions 
déjà admises, pour ne pas réveiller l'attention géné- 
rale. Plusieurs de ses adversaires , ne pouvant combat- 
tre sa doctrine par des faits et des expériences , se ser- 
'^virent du raisonnement et de l'autorité des anciens f 
ils s'oublièrent mênle jusqu'à proférer des injures. 
D'autres se rendirent à l'évidence; mais les uns allié- 
.rent cette doctrine avec d'anciennes opinions , et les 
autres prétendirent qu'elle a voit déjà été exposée par 
Hippocrate, Platon , Aristote, etc. Il y en eut très« 
peu qui , rendant justice à Harvey ^ aieat marché sur 

T5 
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as ses traces, et aient contribué à compléter sa doc- 

Histoire tri'ne. 
5i'la"méaèc. ^« Sp^cngel , suivant toujours Tordre cbronolo* 
gique , cite les opinions des principaux adversaires de 
ce grand médecin. Primerose fut le premier; ses objec^ 
lions , bien loin d'afFoiblir les raisons et les preuves 
d'Harvey , n'ont servi qu'à les faire examiner aveo 
plus d'attention, et à leur donner plus d'e certitude^ 
Celles d'^milius Parisanus sont aussi pitoyables que 
peu fondées. G Hoffmann , un des hommes les plus 
savans de son temps, ne voulut pas d'abord se rendre 
aux preuves et aux expériences qu'Harvey fît en se 
présence, pour le convaincre de la vérité. Il se iîgu— 
roit le mouvement do sang comme celui d'une mer 
agitée par les vents , niant sa projection régulière par 
]es artères, et son retour par les veines. 11 prétendoit 
que le cœur n'étend nullement son empire sur les pins 
petits vaisseaux, et que le sang y circule d*aprëa 
des lois particulières. Cependant Slegel assure qne^ 
malgré son opiniâtreté, G< Hoffmann jugea dans Im 
suite plus favorablement de la dérouverte de la ciiv 
culation. Vesling, élevant quelques doutes sur cette 
doctrine , d'après ses observations faites sur le poussin 
pendant l'incubation , se servit d'un ton plus décent 
que Primerose et Parisanus , dans sa lettre à Harvey* 
Un des premiers partisans de la nouvelle doctrine 
fut Werner-Rolfink. Le célèbre René Descartes se 
déclara également en sa faveur. Il explique le mon» 
vement du sang par sa théorie des tourbilfbns. Plem^ 
pius s'éleva contre Descartes, en se fondant sur Tex* 
périence de Galien , sur le battement du cœur, lors^ 
qu'il est vide et mort , et enfin sur la grande différence 
Ijn'i! y a entre le sang artériel et le sang veineux. Pei^« 
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caries répondît aux objections dcPlempius, et il répéta ' ■ ■ ■■■ 
l'expérience de Galien. Il prélendit aussi , contre Pri- Hîsioire 

,.,,.. . 111, 1 rA . pragmaliqm 

merose, qu il etoit invraisemblable que le sang lut im* ae la médeq« 
pur et souillé die matières morbifiques. 

La rencontre accidentelle de l'ouverture contre-na- 
ture du trou ovalaire , par Folius et par Payau , dans 
deux cadavres d'hommes faits , parut un moment , 
en 1659, donner quelques avantages aux adversaires 
de la circulation harveyenbe. Ils voul oient , d'après 
les anciens , que le sang traversât par la cloison du 
cœur : mais il fut bientôt prouvé que cet état con- 
tre-nature ne porte nulle atteinte aux résultats 
généraux confirmés par l'observation et l'expérience. 

Roger Drake et H. Regius admirent la circulation. 
Primerose essaya de les combattre; mais il se servit 
dans cet écrit, comme dans le premier, de paroles 
inutiles et de grossièretés. Yalaiis fut celui qui défen- 
dit la vérité avec le plus de succès, et de la manière la 
plus satisfaisante, dans deux lettres adressées à Th. 
Bertholia- Elles renferment les expériences les plus 
importantes et les explications les plus intéressantes 
pour l'examen et la confirmation de la nouvelle doc- 
trine. 

Le plus grand adversaire de la circula! ion , fut Jean 
BJolan , homme acariâtre et sans modestie , qui fut 
haï et craint des médecins de son temps. Il s'élevoit 
.contre tous ceux qui doutoient de l'infaillibilité de 
des principes. Il fit soutenir, en 1645, des thèses, 011 il 
chercha à défendre les idées de Galien. Harvey ré- 
pondit bientôt aux objections de Riolan de la manière 
la plus convaincante; et il attira de son côté des parti- 
sans nombreux, comme Jacob de Back,'Trullius , 
Pecquet, En^, et même Plempius, qui ne put enfin vé* 

T4 
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s'islcr au pouvoir de la vérité. Harvey monrot dans 
H:«.oire l'année 1657. ^^" nom révéré sera élernellement cou* 

pi.^.M.iu|„, g^^y^ .^ rhisioire de l'analomie à côlé des Aris- 
de la medec» ^^ 

tote , des Faliope et des Haller. 

ChristophcWren, fondateur de la Société des sciences 
de Londres , proposa dans cette même année rinfiision 
des raédicamens dans les veines , et la transfusion da~ 
sang d'un animal dans les vaisseaux d'un autre. Ces 
expériences, tentées d'abord sur les animaux, donnè- 
rent de nouveaux éclaircissemens à la doctrine liar* 
veyenne. Elles furent faites par Clarke , Bayle , Hens- 
haw , Lower , Elsholz , Major, ^ii>g > Fracassati, 
Denys , Em nierez, Riva , IManfredi , etc. 0« osa es* 
Sayer la transfusion sur l'homme ; mais les succès 
n'ayant pas toujours répondu à l'attente des expéri- 
mentateurs, il fut défendu^ par un arrêt du parlement 
de Paris, en 1 675, et par la cour de Rome, d'employer 
cette opération. L'infusion seule fut encore mise en. 
usage. 

Les expériences microscopiques de Malpîghi confir- , 
ment encore plus la circulation harveyenne. II fit voîr 
d'une manière évidente le passage du sang des ar» 
tëres dans les veines sur les poumons et le mésentère 
des grenouilles. 

Stenon présenta, le premier, en i665J'organisatioB 
musculeu&e du cœur, qu'on avoit regarrlé auparavant 
comme parenchymateux. Il démontra ses fibres char* 
nues et tendineuses , et leurs différentes directions» 
Bartholin , en confirmant ces découvertes, objecta à 
Stetion que le mouvement du cœur ne peut être comi- 
. paré à celui dcrauUes muscles. 

' Richard Lowor, publia en 166g son ouvrd^ «las^ 
sii^ue sur le coeur. Il montra d'une manière plusesactt 
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6â place , son organîsalion et sa forme. Il réfuta l'i-^ 

dée de Descartes sur le bouillonnement du sane. Il fit Histoue 

° pragmatique 

dépendre la force du cœur de l'influence des nerfs , tU Umédecj 
prouvée par la section et la ligature de la paire vague. 
Les expériences et les recherches de Denys , de Cale, 
Blancard , Pechlin , contribuèrent aussi à confirmer 
tout ce qui a rapport à la circulation. Jacob Wepfer 
prouva, en 1679, la force vitale ^^ cœur par ses recher- 
ches sur les effets de la ciguë et des autres poisons. 
Alfonse Borelli soumit le mouvement du sang aux 
lois de la statique et de l'hydraulique^ il évalua la 
force du cœur, comme celle des autres muscles. Jn. 
Bohn écrivit sa physiologie d'après les principes de 
Borelli. J^. Lange prouva la circulation par des injec- 
tions. Drelinceurt obtint les mêmes résultats en 1680. 
Peyer et Harder firent, l'année suivante, des expé- 
riences intéressantes sur la force vitale du cœur, etsur 
son indépendance de l'ame. Molyneux démontra, le 
premier , en i685 , la circulation chez les amphibies 
à l'aide du microscope. Mouli» essaya d'évaluer la 
quantité de «ang } il trouva que son poids équivaloit à 
la vingtième partie de tout le corps. Dionis suivit \eÈ 
principes de Borelli. Leeuweohœck poursuivit avec ses 
excellens microscopes la circulation dans les plus pe- 
tits vaisseaux, et il décrivit la forme, la grosseur et le 
rapport des globules sanguins. Ruysch , outre plu- 
sieurs découvertes anatomiques , perfectionna l'art 
des injections. A la fin du dix-septième siècle , Yieus- 
sens fit connoître ses travaux et ses principes sur la 
structure du cœur, sur son mouvement,' et sur la cir* 
culation du sang dans les plus petits vaisseaux. Il dé- 
ceuvrit ceux qu'il appela artères névro-lymphatiques, 
qui servent de voie de comjauuication entre les artères 
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et les Teînes. Chirac , Helvëlius farent les zélés pan» 
(listoire tîsaos des idées de Yieussens. Cowper fît des expé- 
pragmatique riences microscopiques sur les animaux à sang cbaud, 
et des injections , d'après la méthode de Ruysch , qai 
prouvèrent la circulation dans les plus petits vais* 
seaux. 

J'^. Méry admit, an commencement du dix-hm« 
tième siècle , une nouvelle opinion sur la circnlation 
du sang danç l'embryon : elle eut quelques parti- 
sans ; mais elle fut combattue par Duverney , Sylves- 
tre, et surtout par Bussière. Alexis Littre s'en montra 
le défenseur , parce qu'il avoit disséqué deux hommes 
qui avoient conservé encore, dans leur quarantième 
année , la trou ovale. La physiologie de Berger et les 
descriptions deWinslowprésententpende découvertes 
et d'idées nouvelles sur la circnlation* Gastaldi fit des 
expériences pour expliquer la cause du mouvement 
du coeur. Il coupa à on chien le nerf intercostal et h 
huitième paire, les palpitations persistèrent ; il en 
conclut, avec son maître Chirac, que la force du cœur 
est indépendante de l'influence des nerfs. Lancisi fit 
paroître en 1728 un ouvrage sur la structure du cœur 
et soB mouvement ; quoique plein d'idées fausses et 
paradoxales , cet ouvrage offre des recherches neuves 
et utiles. 

Il s'éleva, en 1 75 1, dans l'université de Montpellier, 
entre Ferrein et Fizes, une discussion sur les change^ 
mens de forme que prend le cœur pendant /a systole et 
}a dias.toie. Le premier vouloit qu'il se raccourcît , et 
l'autre, qu'il s'allongeâtdanslepremier cas. Haller fat 
celui qui examina cette question avec le plus d'impar-^ 
tialité. Ses autres travaux relatifs à la circulation, au 
mouvement du cœur, à l'irritabilité et au mouvement 
isQçrone du cerveau avec la respiralion, répandirentlt 
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plus grand jour sur cctie importante découverte de la -^ 

circulation , sur laquelle Haller , Lemery , Weit- Hlstoir» 
brecht, Senac, Wbytt, 6rent également, depuis 1755 ^1,1^ médec, 
jusqu'en 1761 , d'utiles recherches et de nouvelles ex-^- 
périences. 

La seconde section de l'histoire des découvertes 
anatomiques « rapport à la structure et aux fonctions 
des poumons. Faber prouva en 1624 que l'air atmoS' 
phérique ne passe point dans le coeur. Bathurst et 
Henshaw trouvèrent , les premiers , que le principe 
radical de l'acide nitrique est le même que le principe 
de la vie. Robert Hook montra bientôt après que les 
animaux ne périssent dans un air altéré , que parce 
que ce dernier a perdu son principe acide. £n 1668 , 
M ayow publia son Traité sur la Respiration, qui con* 
tien t le germie des opinions modernes sur cette fonction . 
Le principe acide lui parut anssîactif dans la respiration 
que dans la combustion des corps, et il compara ces 
deuxprocédés l'un à Tau tré.Il montra que les particules 
aériennes nitriques ne sont pas l'air lui-même , mais 
qu'elles forment un principe constituant de l'atmos- 
phère^ et que , mêlées au sang, non dans le cœur, mais 
dans les poumons, elles lui communiquent la couleur 
ronge. Lawer adopta les opinions de Mayow. Malpighi 
avoit fait connoître en 1661 la structure celluleuse 
des poumons. Thruston chercha k réunir les opinions 
de ce dernier avec celles de Mayow. 
. Le mécanisme de la respiration fixa l'attention de 
plusieurs physiologistes : les uns prétendirent que les 
poumons sontentièremeiitpassifs; les autres vouloient 
qu'ils eussent une action propre et indépendante du 
mouvement du thorax. Borelli expliqua mécanique- 
ment le mouvement de la poitrine et des poumons* 
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■■■■■ Bellini , Taavrj , Pîlcarn , Vieusscns , Bayle , Slrom ^ 

Mëry y examinèrent, par des expériences et par des rai- 
Histoire ^ . . M. * \ • A- 

praiioiaiique sonncmCDS 9 tout ce qui a rapport a la respiration ob 
de la niédec à quelqu'un de ses attributs. Helvétius soumit à un 
examen plus rigoureux la structure des poumons, et 
les cLangemens que le sang y éprouve. Michelctti 
s'éleva contre sa théorie , dans une lettre adressée k 
Fontenelle , oii il expose la manière d'agir de l'air sur 
les fluides, et les différentes espèces de sang^' Helvétius 
lui répondit. Morgagni confirma en 1719 les décou* 
vertes de ce dernier snr la structure des poumons« 
Daniel Bernouilli réfuta plusieurs principes de Borelli 
et la théorie de Swammerdam. Haies chercha à prou* 
Ter l'existence de l'air entre les poumons et le dia« 
phragme. Senac , Hoadley , Hérissant et autres , firent 
des recherches sur le mécanisme des muscles pour 
l'élargissement ou le rétrécissement du thorax ^ sur 
les chaugemens qui surviennent après les plaies de 
poitrine y sur la manière dont se fait le mélange du 
sang et du chyle, et sur le mouvement du sang dans 
les poumons. La dispute d'Hamberger et de Haller sur 
le mécanisme de la respiration, et les recherches d'Au* 
rivillius sur les causes de la capacité inégale de l'ar-^' 
tère et de la veine pulmonaire , terminent cette se-» 
conde section. 

La troisième traite de l'histoire des vaisseaux ab-* 
sorbans et des glandes. Les anciens avoient eu l'idée de 
l'absorption et de la préparation du chyle dans. le mé- 
sentère , sans connoître les yaisseauk par lesquels se 
fait cetie absorption. Fallope avoit déjà vu , dans le 
seizième siècle , les vaisseaux absorbans du foie , et 
Eustachi leur tronc commun; mais ils ignoroient la 
destination de ces parties. Aseili fut le premier qui ii* 
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/eouvrît les vaisseaux cbylifères, en disséquant un chien 
gras et bien nourri. L'écrit oii il annonce sa dëcou- Histoire 
verte fut publie en 1627. Le philosophe Gassendi, qui ae U médec. 
-en eut connoissance, le communiqua àDepeiresc, qui 
aperçut en 1628 ces mêmes vaisseaux sur un malfai- 
teur à qui on avoit donné une abondante nourriture '' 
avant son exécution. Quoique Gassendi eût vu lui- 
même ces vaisseaux, il douta de leur fonction. Hervey 
ne crut point également à la découverte d'Aselli; il 
conserva l'opinion des anciens sur le transport do. 
x:byle au foie par les veines mésenlériques. Cependant 
les recherches de divers anatomistes , tels que Pauli , 
Mentel , Yesling , Fournier , Highmore , Schneider , 
Maurice Hoffmann, Wirsung, parvinrent peu à peu à 
démontrer avec plus d'évidence les vaisseaux lactés et , 
abs'orbans , leur différence avec les veines mésenlé- 
riques , leur tronc commun , le canal thorachique ,1e 
conduit excréteur du vrai pancréas, confondu autre-* 
fois avee le mésentère. Pecquet fut celui qui, en 16479 
répandit la plus grande lumière sur ces parties et leurs 
fonctions. £n faisant la dissection de plusieurs chiens^ 
il parvint à découvrir le cours du chylé, qui, des vais- 
seaux lactés, se rend , non au foie , mais dans un ré- 
servoir commun situé auprès des vertèbres lombaires 
et des glandes subrénales , pour monter de là , par le 
canal thorachique, jusque dans la veitie sous«c1avière. 
Cette importante découverte contribua à renverser 
entièrement les opinions des anciens sur la prépara- 
tion du sang, que la circulation harveyenne avoit déjk 
fortement ébranlées. Jolyst distingua en i65o les vais^ 
seaux chylifères des vaisseaux lymphatitjues. M . Spren- 
gel dit que c'estRudbeck,et non Bartholin ,qui a établi le 
premier. une différence évidente entre ces deux espèce» 
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de vaisseaux, tl elle a cet effet diverses cireonsUncei 
Histoire ®^ plusieurs écrits pour prouver sou assertion. De- 

pragniatiqne hoome publia uo ouvrage sur les observations de 
«e la médi-c. . 

Pecquet, qu'il confirma par de nouvelles expériences. 

V Plempius fut dans les mêmes principes, i^. Riolandi 
fidèle à son système d'opposition et de contrariété , 
fi'éleva contre la découverte de Pecquet, comme 3 
avoit fait contre celle d'Harvej. Glisson, dans son 
Traité sur la structure dufm€ , décrivit les vaisseaux 
lymphatiques de cet organe. Wharton enrichit la 
science, en i656, de ssn ouvrage sur les glandes et le 
système absorbant. Stenon marcha sur ses traces* 
^wammerdam et Black firent de nouvelles rccher« 
ches sur le système lymphatique et sur les valvules 
des vaisseaux chylifères. Schneider , mettant à profit 
toutes les découvertes antérieures , fit cennoilre et 
théorie sur les maladies catarrhales* 

Un certain Louis de Bila , qui se donnoit avec em- 
phase comme nn homme célèbre , parce qu'il préleo- 
doit posséder un secret et l'art de disséquer et de coo- 
^rver les cadavres pendant long-temps , sans verseé 
une seule goutte de sang et sans putréfaction, étaUil, 
un moment, certain doute sur l'exactitude des décos- 
vertes faites sur le système absorbant. MaisBartholio, 
Dehoorne , Sylvîus, Barbette , Paulî , démontrèrent la 
fausseté de ses suppositions et de son hyppolhèse. 
Peyer et Brunner décrivirent avec soin les glandas 
muqueuses des intestins. Outre tes conduits salivaires 
de Wharton et de Stenon , on attribia à Rivinns la 
découverte d'un troisième conduit pour les glandes 
.salivaires de la langue. Nuck corrigea dans son Adé^ 
nographie plusieurs erreurs sur le système absorbanti 
et il donna une foule d'observations et d'expériences 
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nouvelles. Clopton Havëre fit des recherchés exactes 
sur la structure des glandes synoviales et leurs fonc- HUtotic 
tions. Pacchîoni découvrit les glandes lymphatiques Fagmaùqn* 
de la dure-mëre , que Méry et Fontane confirmèrent. 
Cowper donna son nom aux glandes lymphatiques de 
l'urëtre , que Méry avoit observé en 1684. Vercelloni 
-vit les glandes oesophagiennes. Plusieurs anatomistes 
6'occupërent desgjlandes salivaires. Duverney publia 
de bonnes observations spr l'origine et la marche des 
vaisseaux lactés , esur leurs valvules , qu'il trouva en 
moins grand nombre dans les autres vaisseaux lym- 
•phatiques. Bohl et -Haller recueillirent tout ce qui 
avoit été fait sur le systëme absorbant; à quoi ils ajou- 
tèrent des observations particulières. Bordeu publia 
en 1761 son Traité sur les glandes, ou Ton remarque 
plus de raisonnement que de recherches anatomiques 
exactes. 

M. Sprengel présente dans la 4*- section rhistoire 
des découvertes et des travaux anatomiques faits sur 
le cerveau , les nerfs et les organes des sens. Celle par- 
tie, seulement ébauchée dans les siècles antérieurs, fut 
mieux étudiée dans le 17*. Les tables et les descrip- 
tions de Casserius parurent au commencement de ce 
Biëcle. Son successeur Spigel s'en servit et les com- 
menta. G. Hoffmann , Yesling , Helmont , ont expo- 
sé des opinions fondées sur les systèmes des anciens , 
plutôt que sur leurs propres observations. Sylvius fit 
des découvertes utiles et importantes ; il décrivit avec 
exactitude différentes parties du système nerveux ; 
Th. Bartholin l'imita. Les travaux de Wepfer sur le 
siégede l'apoplexie , et ceux de Schneider sur la théorie 
du catarrhe, contribuèrent à éclairer quelques points 
relatifs à la doctrine du cerveau, Glisson considéra 
cet organe comme gUoduIeux; et il prétendit avoir 
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vn sortir , par la plaie des nerfs ^ nne fnatîëre Unv 
Hiiioire pic^^* WhartoQ eut à peu près les mêmes idées , mais 

pragmatique {[ refusa au cerveau une nature glanduleuse. Willia 
d« la médec. _ _ . • 

exposa dans son iratle anatomique isur cet organe, 

le plus complet qui eût paru, plusieurs découvertes 
particulières, et ses perfectionnemenssur une infinité 
d'autres. Il ne fut point exempt ^'hypothèses ; îl ad- 
mit le fluide nerveux, qu'il regarda comme le véhicule 
des esprits animaux; et il iit dépendre plusieurs ma» 
ladies de leurs défauts et de leurs altérations. Il d«« 
crivit très-exactement la cinquiènje paire et le nerf 
vocal , ainsi que le ganglion que forme ce dernier 
avec l'intercostal. Malpighi et Fracassati réfutèreat 
plusieurs opinions de Willis , notamment celle sur la 
production des esprits vitaux dans le cervean , qae 
Malpighi regarda comme étant d'une structure glan^ 
duleuse. Les recherches de Blaër, Swammerdam, 
Stenon,Burrhus et Dfémerbroek, se rapportent surtout 
aux membranes du cerveau , à des expériences sur 3a 
composition chimique , et à la cohfirmation de ce qoi 
avoit déjà été dit. Leeuwenhœck trouva que la sub- 
stance corticale étoit entièrement vasctilaire. Ta^ 
sin et Glaser n'offrirent , en quelque sorte , gqe 
les idées de leurs prédécesseurs. L'ouvrage de Yieus« 
sens , quoique renfermant des erreurs , n'en con- 
tient pas moins des connoissauces utiles sur le sy^ 
tème nerveux. Ridley fit paroître , après celui de 
Bidlor I un Traité sur le cerveau; il donna à la dure- 
mère des nerfs qu'il fit venir de la cinquième paire et 
des fibres musculaires. Pacchioni et Baglivi puisèreat 
dans cette opinion leur théorie du mouvement de 
cette membrane ^ et de son influence sur le mouve- 
xk^nt et le sentiment des autres parties du corps. Les 

idées 
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ïâies âe Santorîtoî^ sur le même objet, furent ana- 
l(>gues à celles de Baglîvi. Ruysch prétendit , contre lUgioire 
la doctrine de Pacchioni, que le cerveau est d'une magmatique 
structure vasculaire» Lancisi défendit l'opinion de ce 
dernier. Fr. Hoffmann adopta, dans son système , la 
théorie des Italiens» ^ue Fantoni réfuta d'une manière 
solide. Littrefit connaître en 1707 y ses observations 
sur la structure et la détermination de la glande pitui- 
taire. Pourfour-Dupetit chercha à prouver l'entre- 
croisement des fibres nerveuses. Hermann-Boerhaave 
défendit encore, en 1726, la structure glanduleuse 
de la substance corticale. Les découvertes de Haller , 
sur la névrologie , renversèrent plusieurs erreurs ad- 
mises avant lui; il démontra , entr'autres , que la dure- 
znëre n'a point de nerfs, qu'elle est insensible, et qu'elle 
n'est nullement la cause des mouvemens. On doit à 
Tarin des remarques intéressantes sur les parties ^ 

les plus fines du cerveau. Lecat fit revivre le fluide 
nerveux, dont il donna des figures qui ne sont que l'ou- 
vrage de son imagination. Meckel se rendit célèbre 
par ses travaux et ses descriptions sur le système ner- 
veux» Huber publia, en 1741 , une excellente Disserta'- 
iion sur la moelle épinière. 1 

La description des organes du sens de la vue et de 
•l'ouïe se liant à celle du système nerveux, M.Spren* 
gel a exposé les recherches et les observations anato- 
miques qui ont été faites snr l'œil; et les théories 
que les progrès de la physique, la découverte de Newton 
sur la lumière et les couleurs , et la coonoissance da 
siège de la cataracte ont permis de perfectionner. Il 
est impossible de donner dans un extrait aussi suc- 
cinct la notice des travaux et des idées de Replep , 
Scheiner, Descartes, Peirèse, Plempius, Mariette ^ 
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Pecqnet , Perraalt , Lahire , Ru^'scli , Leeixwenli«^, 
B stoire P«nl>«rtii5» Blorgagnî , Sl.-Yves, Ponrfonr-Du petit, 
pragmattqiie WiBslow ^ Lecat, Demoars, Haller, GraTesuide,Lo- 
hé , Camper, PéterfieU^ Zina, etc., sur l'axMiMBÎe^ 
l'œil et ia théorie de la ▼««. Je suis obligé de passer de 
xiéaie fions silence les découvertes et les c^ifierratieBS 
de Casserins, Sjlvios, Manfredi, Pemalt, Mérj, 
Daremej , Schelàamiiier , RiTtoas , Momiks , Wii- 
tfaer , Yieassens , Yalsalva, Morçagni, Cassebokai, 
sur Tanatomie de toutes les parties de Toreille, et sar 
la théorie de Toulfe. Il aie paroît que, poar compléter 
ce dernier objet , M. Sprengel aaroit bien fait de joia- 
dre à son travail Thisloire des premiers essais qui oat 
été faits sar Tédacatioa des soords-mnets de nais- 



La cinquième section développe les déconverlrt 
anatomiqoes et les théories re)ati\*cs à la ^néradea, 
depuis Uarvej jusqu'à Buffbn. On j voit les propis 
que l'anatomie a faits pour la connoissance de ca ar* 
ganes sur différens animaux, et pour celle des paititt 
qui appartiennent à Teoibrvon. Harvev , HighiBorey 
de Graaf , Ma!pîghi , Kedi , Bartholin , Mérj, Dater* 
nev , Nabolb , Ru vsch , Maitre-Jan , Monro , Haller, 
Simson , NtKurtwvk , Albînus , Manpertnis , Saf^ 
fon, etc. iMit fait des recherches exactes sur celte 
branche de Tanatomie ; mais on j remarque 
dant qu*its n^'ont présenté ^ sous le rapport 
^ique 9 que des srslèmes fondés sur des idées atlâ» 
traires et hasardées « qoî ne conduisent ^ères qa^ 
des coasidératioiis purement spéculatives, dcHit laM- 
decîne ne peut tirer que très-peu de résultats avaa* 
tageux. 

«Après avoir examine dans les cinq prewcRS 900z 
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fioris ce qui a rapport à l'histoire des découvertes 
«•atomiques, depuisHarveyjusqu^àHaller, M. Sjoren- Hisio'ne 
gel a pense qu'il falloit, dans la sixième , jeter un coup p^'S^'^ti^iti® 
Û'cRÎl BUT les circonstances qui ont été favorables à Ta- 
Batomie et à la physiologie pendant cette époque. Il 
fait d'abord remarquer que les guerres et le despotisn[ie 
4e certains gouvernemens furent, dans le comoiea cé- 
ment du 17^. siècle , de grands obstacles à l'élude et 
jiux progrès des sciences physiques et naturelles. Il 
regarde comaie une des circonstances les plus favo* 
râbles à ces sciences , la fondation des sociétés savan- 
feSf telles que V Academia diLdncei^ établie à Rome^ 
en i6o5, par le prince F, Cesi \ la Société des sciences 
de Londres , dont les menoibres se réunirent en partie 
à Oxford en i658, à cause du despotisme de Crom* 
urell; la Société des curieux de la nature, créée en \&S% 
par quatre médecins allemands; la Société des scien- 
ces de Paris, réunie en i665 par le ministre Colbert, et 
composée des membres de diverses Sociétés savantes 
particulières qui existoient déjà depuis quelques an- 
nées dans la capitale, et oii les savans Anglais avoient 
puisé le goût pour ces sortes d'assemblées. Ces corn* 
pagnies ont réellement beaucoup contribué , par leurs 
travaux, au perfectionnement de l'anatomie et de la 
•physiologie. 

Li'anatomie comparée, à laquelle ÎL étoît-plus fa- 
cilo de s'adonner qu'à l'anatomie humaine , servit 
k éclairer eette dernière , qui prit , dans l'anatomie 
pathologique, de précieux matériaux , ainsi qu'on 
peut s'en convaincre par les travaux de Bonet et de 
Morgagni. 

La découverte et le perfectionnement des micros- 
copes répandirent de grandes lumières sur Taua- 

Va 
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tomie et la physiologie . C'eAt à l'aide de ces inatru-^ 

Histoire mcDS que Malpighi , Hook , Power ^ Leeuweohcfck , 

pragmatique Hartsucker , Liéberkiihn , pénétrèrent dans la coo* 

noissance des parties les plus fines , et des prmapes 

constitaans de notre organisation. 

Outre ce moyen , on voulut encore , pour appro- 
fondir d'une manière plus intime , ce qui regarde les 
parties intégrantes des corps solides , se servir des 
réactifs chimiques. Gagliardi fut le premier qui les mit 
en usage , pour déterminer la composition des os. 
Clopton Ha vers , Conrtial , Nesbitt , Duhamel , 
Hérissant , tentèrent aussi des expériences chimiques 
dans les mimes vues. 

( La suite de cet article au prodiain cahier. ) 



Traité de médecine iégale ei éthjrgiène publùpie^ 
ou de police médicale , etc.; par 'M,. Fonias ,d6c- 
teur en médecine^ 6 vol. ih-8*. Paris ^ i8iS. 



III*. EXTJLAIT. 

Traité de CxT article sera consacré à l'examen des timsiènit 
^t^*^^*^ et quatrième volumes de Timportaul ouvra^ dont 
M. Fodéré vient d'enrichir la littérature médicale. 
5i , dans mes précédens extraits , )'ai cm devoir 
associer quelques observations critiques à de nom- 
breux éloges , je n'ai consulté que la înslice; et 
rintérêt seul de la science a pu me détemûacr à 
n^étre pas touîonrs de l'avis de M. Fodéré. Cependant 
nu journaliste qui , depuis trop long^temps ^ est en 
possession de répandre périodiquement le poison de 
la calomnie dans ses fciûUcs, m'accnsci àceltc ooct-. 



( 3oi ) 

3Îon, d'avoir été mu par les sentîmens les plus bas. Je 
seledissimulepoÎDt, j'ai été sensible 4 nnesupposilioB ^ .. , 
aussi odieuse ; et si l'impartialité , dont je fais profes- médma«U- 
•ion dans tout mes écrits, ne suffisoit pour me défendre» ^* ** 
je dirois aux lecteurs qui auroient pu se laisser pré- 
Yeair par les réticences désobligeantes de mon accu- 
sateur , que }e n*ai jamais eu de relations avec 
M. Fodéré ; que je ne l'ai jamais vu ; que je ne 
cours peint la même carrière que luif et qu'enfin 
nulle rivalité ne peut exister entre nous. Pourquoi 
donc en serois-je jaloux? et quelle raison étrangère 
à la science pourroit m'engager k critiquer ses écrit»? 
Si j'ai hasardé quelques remarques sur le stjrle et 
'sur le plan de son ouvrage , n'ai-je pas loué la vaste 
érudition que l'auteur y a répandue ? N'ai-^ pas 
présenté son livre comme le traité le plus complet , 
le plus classique que nous ayons sur la médecine 
légale? N'ai -je pas saisi toutes les occasions qui 
m'ont été fournies par M. Fodéré \ pour rendre un 
hommage éclatant à ses opinions libérales, pour mettre 
au grand jour les nobles sentimens d'humanité qui 
semblent avoir présidé à la composition de son livre ? 
Comment donc se fait-il qu'un journaliste , auquel 
«je n'ai pas dû penser , en m'occupant des écrits 
de M. Fodéré , m'ait adressé , au sujet de cet au- 
- teur , une attaque intempestive , scandaleuse , et 
même ridicule ? A*-t*il espéré que , prenant le change 
sur le véritable motif de ses injures i je m'en ven- 
gerois sur M. Fodéré , dont il s'est constitué le dé- 
fenseur, sans en avoir été requis? car, j'aime à le 
croire , M. Fodéré est étranger à ces indignités. 
' Quoi qu'il en soit , je ne changerai pas de ton dans 
' les extraits qui me restent à publier sur l'ouvrage 

V 5 
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•il— — i» âe cet a if leur; mes critiques, s'il m*en faut faiiw 
Ti;.ité de encore, n'auront aucun caractère d'acrimonie; tandis 
jïKjdeciae le- q„ç ^,^5 éloges Seront diUpensét avec un plaisir in- 
connu â celui qui n'en donna jamais sans on m«ti£ 
étranger à réqnité. Mon adversaire ne sait |ioint 
séparer un livre de son auteur ; s'il critique Pan, ti 
outrage l'antre, et l'ouvrage n'est attaqué qu*aut»Bt 
que l'auteur n'a point trouvé grâce derant le jonr- 
naliste. L'horrible personnalité est alors toujours 
prête à sortir de sa plume : c'est la le caractère dis- 
tin ctif de son style , et c'est le talent qu'il possède 
par excellence. Mon adversaire se complaît dans Je 
critique , toujeurs odieuse , des personnel ; c'iest 
apparemment «ne des conditions «te le félicite doat 
il prétend jouir: à la bonne heure! Mes opinioàs 
sur la critique diffèrent essentiellement des sienhetf 
et mes travaux littéraires ont un tout autre objet 
que celui qu'il se propose. Mes remar<[ues , dirigées 
sur les productions de l'esprit , ne sont que des dis- 
sertations littéraires. Faut-il donc que nos écrits 
scientifiques usurpent les formes et la virulence de 
cf!S faciuTfis qu'enfantent les procès les pins scan- 
daleux? Il y a long-temps que je me suis imposé la 
loi, par respect pour mes lecteurs^ et pour otoi-mèmey 
de ne point répondre anH continuelles provoca- 
tions d'an journaliste arai du scandale , et que , dans 
d'autres temps , j'ai réfuté de manière à le réduire 
au silence» si toutefois certains hommes n'aroieat 
pas b^esoin de parlef encore lorsqu'ils n'f>nt plus de 
• bônties rVîsons à dire. Cependant , dans cette t»rconl- 
tancé, \é me suis cm obligé de me défendre, parce 
qu'il s'agissoit de ma probité , et qu'alors l'faomiiie 
d'honneur doit se hâter de couper les ailes légères 
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iê la calomnia , surtout lorsqu'elle {>reiid son essor 
des mains d'un ennemi rempli df n^i^uvaise foi. Je x^^^^^ ^^ 
loi abandonne mes écrits , à cet adviersaîre impla- médcoîne lé- 
cable ; au milieu do la passion avec Usuelle il les 
décrie , s'il s'avise jamais de les i^l^r 9 comme il est 
en état de le faire 9 )e saurai profiter de aes critiques* 
Revenons maintenant à l'ouvrage de M. Fodéré : 
c'est la seconde partie de son traité qui fera le sujet 
de cet e:(trait. Le prenûer chapitre renferme deii 
considérations de la plus haute sagfesse à l'occasipu* 
ia meurtre- L'auteur , pénétri des devoirs que le 
médecin légiste est appelé à remplir*, les lui tracer 
avçc une exactitiide scrupaleosç. Il décrit toutes les 
causes, tant internes qu'externes» qui sontsusceptib1e% 
de pr-oduirç la mort subite , et montre I4 similitude 
que peuvent avoir ces causes natfi relies avec celles qui 
décèlent le meurtre. Des observations très-intéres- 
santes viennent corroborer la doctrine de M. Fod^é; 
et, par ce moyf n > l'exemple se trouve placé à côté du 
précepte. Les opinions de notre auteur sur le çpicide, 
sont celles d'un médecin aussi savant qu'hi^m^in* 
Tout ce chapitre est composé d^ns.uu excellent es- 
prit ; il est très-substantiel , et doit être étudié par tous 
les médecins: car il sera utile même à ceux qui ne 
cultivent point spécialement la médecine légale. Jus- 
tifions notre opinion, en présentant la s^rie dos matières 
qui ont été embrassées dans cette partie importante de 
l'ouvrage. La nécessité de l'autopsie çad|ivérique dans 
Texcrcice 4a la médecine légale, est démontrée par no* 
tre auteur ; pnis il fait connoitreles principaux cas oii 
l'ouverture des cadavres est indispensable; il expose les 
circonstances oii il faut conserver les cadavres pour en 
faire l'examen; et il indique les précautions qu'il 

- Y4 
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conyient de prendre, afin de les préserver de la putré- 
_ . . , faction qui s'opposeroit à ce qu'on fit les recherchesné- 

Traite de . . 

Tnédccine lé- cessaîres; il trace eataite d'une manière trës-métho^ 
^^ ^' dique les règles à suivre dans Tanlopsie médico-légale. 

Ce morcean ne laisse rien à désirer i les précautions 
les plus minutieuses sont ici d'une haute importance , 
et M. Fodéré n'en omet aucune; puis il établit avec 
sagacité dans quel esprit les faits recueillis au moyen 
de l'autopsie cadavérique , doivent être présentés dans 
le ppocës-verbal des médecins légistes. Ce qu'il dit des 
exhumations est le fruit de l'expérience éclairée par 
une instruction solide* 

Les signes qui servent à prouver qu'un individu a 
été submergé vivant , ou qu'il ne l'a été qu'aprës sa 
mort; que la submersion est la suite d'un accident, 
du suicide , o« de l'homicide, sont exposés d'une 
manière précise et claire : la doctrine de l'autear 
est fondée, non-seulement sur son observation per« 
sonnelle , mais elle est étayée des préceptes consa- 
crés par les médecins légistes les plus recomman« 
dableSt 

Des questions également importantes et trës-ardaes 
suivent celles dont il vient d'être fait mention : il s'a« 
git de déterminer si une personne qu'on a trouvé 
pendue. Ta été après la mort , ou pendant qu'elle vi- 
voit; si elle s'est pendue elle-même, ou si elle l'a été 
par d'autres ; $i elle a été étranglée avant d'être pen- 
due , ou si elle a été étranglée et pendue en même 
temps. La même instruction , la même solidité dans le 
jugement, président aux décisions que porte M. Fo<» 
déré sur ces questions ; il les résout à la satisfaction 
du lecteur , et répand dans ses discussions des dé**, 
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lalls pathologiques qui ajoutent un nouveau degré 
d'intérêt à l'étude de la matière. Tnté dt 

Peut-on déterminer parmi les blessures, observées sur médecint U- 
un corps vivant ou mort, celles qui peuvent appartenir 
an suicide ou à un accident^ et celles qui sont un 
effet de l'homicide? Le lecteur conçoit tontes les diffi- 
cultés qu'offre la solution de ces questions. Cepen- 
dant M. Fodéré présente une série de circonstances 
trës'propres à les environner de la lumière. Il di- 
rige les recherches du médecin légiste de manière k 
lui faire découvrir la vérité } et si notre auteur enseigne 
tous les moyens de convaincre les coupables , il ne 
néglige aucun de ceux qui servent à prouver l'inno- 
cence. Le magistrat, pénétré de la doctrine de M. Fo- 
déré , fidèle à ses préceptes, arrivera souvent à la dé- 
couverte de la vérité , et ne sera jamais égaré par 
l'erreur et le^ préjugés, si funestes à l'innocence. 

M. Fodéré rattache i la médecine légale l'histoire 
des combustions humaines } il prouve , et par le rai- 
sonnement, et par les faits nombreux, la possibilité 
de ces combustions, don t il explique j adicieuscmeut les 
causes. Dans des temps encore trop près de nous , on a 
ru condamnera mort un homme dont la femtne avoit 
été consumée spontanément. Les progrès de nos lu- 
mières , en physique et en médecine , nous préserve-* 
ront , pour l'avenir, de semblables jugemens. 

Ce chapitre est terminé par la solution de la ques- 
tion de savoir si la mort a été causée par l'inanition. 
Cette question avoit été traitée dans la première par- 
tie) l'auteur y revient ici , pour jeter de nouvelles lu- 
inièressurun sujet qui présente de grandes difficultés, 
lesquelles ne p*euvent se résoudre que par des médecins 
très-versés dans l'observution des maladies, et très-fa- 
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miliansés avec les autopsies cadavériques. Ce chapitre 
Traité ât est Tun des meilleurs de l'ouvrage; l*intërét , iden- 
£..le. tique aux sujets qu il renferme , s augmente par le 

talent supérieur avec lequel l'auteur les a traités. 

Le deuxième chapitre comprend l'histoire des bles- 
sures sur le vivant , leur division médico-légale , leur 
gravité respective, leur diagnostic et leur pronostic, la 
gradation des attentats, et les dispositions des lois. Il 
n'est point de partie de la médecine ou il soit plus 
nécessaire de s'entendre sur la signification des mots ,. 
que dans la médecine légale. Notre auteur , pénétré 
de cette vérité , commence par définir le mot blessu» 
res ; il le considère dans toutes ses acceptions : ainsi 
on entend par blessure, dans le langage des lois, m toute 
» lésion faite au corps humain par une cause vio- 
)• lente , d'où seront résultées , conjointement ou sé- 
)) parement, une commotion, une contusion, une 
» piqûre , une plaie , une déchirure , une foulure, une 
» fracture , une dislocation , une luxation , etc. ; soi! 
» que cette cause ait été dirigée sur le corps, ou que 
i> le corps ait été poussé et dirigé sur la cause of« 
» fensante. » 

Après avoir insisté sur l'importance du ministère 
qu'exercent les médecins et chirurgiens légistes ,^ 
lorsqu'il s'agit de blessures , puisque de leur opi- 
nion résulte celle des juges, et finalement l'appli- 
cation de la loi , l'auteur fait connoitre l'esprit da 
code } il en cite les dispositions textuelles , afin quc^ 
les médecins légistes soient bien jpénétrés de lenrf 
devoirs. Ici ces citations ne sont point hors-d'œiivre| 
elles sont indispensables , et, pour ainsi dire , inhé- 
rentes à la matière. M. Fodéré , après avoir exposa 
les difficultés d'un bon jugement médico-légal ^ 
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établît que ces jugemens ne peuvent être portés <jue mm 
par des hoaiiaes habitués , voués à ce genre d'étude. Traité «te 
et forme le vœu de voir faire ud choix de personnes „^i^^ 
éclairées, qui seules auroient le droit de rédiger des rap- 
ports en justice , ainsi que cela étoit usité sous l'an* 
cienne jurisprudence de la France. Dans les huit 
sections dont se compose cet important chapitre , 
M. Fodéré examine successivement les espèces de 
blessures : il fait connoitre celles qui sont mortelles 
par elles-mêmes , et celles qui le deviennent par 
accident; il indique celles qui sont graves par leur 
nature y ou qui le deviennent consécutivement ; il dé- 
termine celles qui sont appelées légères. Tous ses 
préceptes sont fondas sur la nature des cheses, étayés 
par l'autorité des maîtres de l'art, et puisés dans leurs 
écrits. L'auteur considère ensuite les blessures par 
rapport à leur siège* il commence par celles de 
la tête : cet article est d'un haut intérêt en lui- 
même ; cet intérêt s'accroît par la solidité de 
l'érudition qui s'y trouve répandue. Ensuite viennent 
les blessures du cou, de la .poitrine ^ du bas- ventre : 
ces dernières fournissent à notre auteur l'occasion 
de présenter les résultats de recherches pathologiques 
très-variées et d*un grand intérêt. L'histoire des 
blessures faites aux extrémités .supérieures et infé- 
rieures , des plaies d'arntes ii feu , est exposée d'une 
manière peut-être an peu trop étendue^ eu égard à 
l'objet que devoit se proposer l'écrivain ; mais on 
pourroi^ peut-être lui appliquer ici cet axiome : ce 
qui abonde ne nuit points surtout lorsque l'abon*- 
dance n'est point stérile. Tout ce qoe notre auteur 
dit des plaies venimeuses , est le fruit d'une doctrine 
fort saine, et se Ht avec beaucoup d'intérêt. 
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Ce chapitre est terminé par une section où M. Fo^ 
Traite dt cj^r^ établît avec beaucoup de sac^acité les règles 

mëdecine le- ; , ; . , 

gale. générales pour Texamen médico-légal des blessures , 

et pour le proaosticqui leur est relatif. L'homme de 
Tarty voué à l'exercice de la médecine légale , ne sau- 
roit trop apporter d'attention à l'étude de ce morceau, 
qui fait l'éloge des principes et du savoir de son auteur. 
Lé troisième chapitre est consacré à Thistoire 
. des poisons et de l'empoisonnement. L'énormité du 
délit dont l'empoisonneur se rend coupable , snggbre 
à l'auteur des réflexions qui le conduisent a établir que 
la peine de mort ordinaire n'est pas proportionnée 
k l'atrocité du crime de l'empoisonnement. Nous 
éprouvons la même horreur que M. Fodéré pour 
le plus odieux et le plus lâche des crimes ; mais nous 
croyons que la mort la moins cruelle est la seule que 
la société ait le droit d'infliger , quel que soit le 
crime dont elle doive être la réparation. Les châtimens 
cruels supposent toujours la vengeance : la loi estim* 
passible , et n'en sauroit exercer. La peine capitale 
est I par elle-même , un attentat porté contre les 
droits de la nature : en effet | la société , en nniî- 
geant y aie plus qu'elle ne peut donner. Or , elle 
excède, osons le dire, les bornes de la justice naturelle; 
elle anticipe sur les droits que Fauteur de toutes choses 
semble s'être exclusivement réservés. Si , pour main* 
tenir sa sûreté , la société a cru pouvoir s'arroger nu 
droit aussi formidable , faut-il qu'elle l'environne de 
l'appareil des supplices ? Quel que soit le forfait 
dont ait pu se souiller l'homicide , sa mort suffit ; et 
les tortures sont l'apanage des barbares. Gardens- 
nous cependantd'accuser notre auteur d'insensibilité: 
s'il form e un vœu que réprouve l'humanité , c'est 
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Bon extrême amour pour elle qui le lui suggère. 
Plus loin y cet amour éclate dans ce que dit Tau- Traite de 
leur sur la légèreté arec laquelle les anciennes lois ™^<^«cm« l«. 
accueilloient les soupçons sur l'empoisonnement. Il 
veut que l'expert , tout en procédant à la décou- 
verte du crime , ne néglige aucun soin pour dis-» 
culper l'accusé , pour mettre son innocence au 
grand jour: il prouve , par des faits historiques, que 
trop souvant Tinnocènce fut victime des plus in- 
justes préventions. 

L'auteur entre ensuite en matière , et procède 
à l'examen des poisons en général , k celui de 
leur mode d'action absolue et relative sur le corps 
humain ; il considère ensuite les poisons en par- 
ticulier; il décrit les accidens qu'ils produisent , 
indique les moyens rationnels et chimiques de les 
reconnoitre , et les secours à donner aux empoi- ^ 

sonnés. La section consacrée à ces trois objets im- 
porlans , est la plus étendue de l'ouvrage ; elle est 
substantielle , et composée dans d'exceltens prin- 
cipes. L'auteur ne laisse rien à désirer, sinon d'être 
plus au courant de nos connoissances actuelles sur 
les poisons : connoissances exposées d'une manière 
si lumineuse dans l'ouvrage dont M. Orphik 
enrichit , en ce moment , la littérature médicale, y 
Dans une autre section, M. Fodéré s'occupe des r^ 
cherches médico-légales sur l'empoisonnement defrsu- 
jetsvivans; il expose les indices qui concourent à faire 
distinguer l'homicide d'avec le suicide. Cette partie 
de l'ouvrage ne mérite que des éloges , et sera lue 
•vec intérêt par tous les médecins. 

L^empoisonnement observé sur les corps morts 
est l'objet des plus importantes recherches médico* 
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U^gales } et l'auteur laisse ^peu de choses à désirer 
sur ce sn)et : il dit tout ce qu'on savoit a l'époque 
méAUGïatlé* OU il ecrivoit. 

{aie. "Il^ Fodéré termine ce chapitre par des considé- 

rations fort savantes, et accompagnées de faits curieui, 
tur les accîdens naturels qu'on peut confondre , 
tant sur le vivant que sur le mort , avec les effeU 
de l'empoisonnement. 

Le quatrième chapitre est intitulé : des attentats 
aux mœurs. L'auteur expose d^ahord , dans une 
section spécialement consacrée à ce sujet , la légis- 
'lation des délits contre la continence publique , et 
le respect des personnes. On sent que si ce traité 
-de médecine légale n'étoit autant à l'usage des 
avocats qne des médecins , il faudroit en retrancher 
cette section. Dans la seconde , l'auteur décrit les 
-signes de la virginité et de la continence , et il 
•établit fort judicieusement les différentes accep- 
tions du mot virginité , qui effectivement doit 
s'entendre de diverses manières : on sait qu'une 
fille peut n'être plus- vierge bien qu'elle n*ait ja- 
mais exercé l'acte du coït. Ce sujet fournit à notre 
autenr roccaèion d'enrichir cet article d'excellentes 
•recherches anatomiqaes; il expose ensuite les signes 
deia défloration et do viol. Ces matières sont traitées 
•d'une manière fort instructive et très -judicieuse. 
Ce chapitre est terminé par l'exposition des signes 
auxquels on peut reconnoître qu^une personne , sur- 
tout un adolescent , a été victime d'un goût trop 
odieux et trop vil ponr qu'il soit besoin de le nommer. 
Ce que dit M. Fodéré, au sujet de la défloration, 
est sans doute fort judicieux , et sa doctrine est inat- 
taquable; mais les personnes quiout lu l'article în^ 
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séré , sur le même sujet , dans le Dictionnaire des 
sciences médicales , par M. J°. Sëdillot , regreiteront Traité de 
que M. Fodéré ne Tait pas connu avant de compo- niéduciuelé« 
Iser le sien (i). 

La seconde partie du traité de médecine légale 
est terminée par un chapitre du plus haut intérêt : 
d'abord , par la nature des sujets qui y sont compris , 
et ensuite par la manière lumineuse avec laquelle 
notre auteur les a traités : il s'agit de Tavortement , 
de la suppression et de la supposition de part , de 
l'infanticide. La première section comprend toutes 
les dispositions des lois relatives à l'infanticide^ 
l'aridité de ce travail est rachetée par des considéra- 
tions philosophiques sur la maternité ^ propres à pré- 
parer le lecteur à la juste indignation qu'if va res- 
sentir contre les mères qui attentent à la vie deTélre 
qu'elles ont conçu. 

L'auteur n'a rien omis de ce qui peut concourir à 
éclairer la question sur l'avortement; il se livre aux 
recherches les plus étendues et les plus minutieuses ; 
et le lecteur doit lui savoir gré du scrupule avec le- 
quel il procède. Il indique les signes communs à 
toute espèce d'avortement ; il fixe le temps oii Ton 
peut plus facilementobserver ces signes^ il établit 

l'identité de ces signes avec ceux d'autres maladies. 

■ . I ■ I ■ ■ I I 11 ■ ■ I ,11 I II 

(i] Cette feuille allok être mise sous presse , lorsque j*ai lu 
ce que mon ami , M. Fournier , dit ici d'obligeant sur mon 
article Défloration du Dictionnaire des sciences médidalesl 
Mais la sévère justice exige qu'à mon tour je rende à M. Pon- 
déré ce qui lui appartient , en déclarant que je lui ai em- 
prunté beaucoup , pour la confection de cet article qui est 
postérieur au sien. 

JSotc du Rédacteur». 
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^gifia^i^tg,^ Vne partie fort intéressante de cet trtîdé est celle 
_ , , 011 M» Fodéré trace la nuance qui peut faire dis* 

Traité de . , f . . 

médecine li» tinguer i avortement volontaire de celui qui est in* 
^^ ^* volontaire. On reconnoil ici le praticien consommé , 

et le savant riche d'une excellente doctrine. On sait 
gré à M* Fodéré de. ne s'être pas fort étendu en 
parlant des moyens abortifs locaux et mécaniques ; 
peut-être même auroît-il été plus convenable de n'en 
pas parler du tout. Il est de c^s choses que Thomme 
sage n'écrit point , parce que leur connoissance est 
inséparable d'une instruction solide , et qu'il est 
dangereux de les faire connoître au vnigaire. 

Dans une section particulière > l'auteur traite de 
la suppression et de la supposition de part. Tout ce 
morceau , quoique d'une lecture intéressante , n'est 
que la répétition de ce qui a été dit dans la pre- 
mière partie sur lé même sujet 5 et c'est ici une nou- 
velle preuve de l'imperfection du plan de l'ouvrage 
de M. Fodéré , dans lequel on remarque plus d'uuc 
redite oiseuse. 

Les recherches médico-légales sur l'infanticide 
sont trës-complëtes et d'une excellente doctrine; 
c'est un des articles dans lesquels^ on aime à 
louer la vaste érudition et l'excellent jugement de 
l'auteur. 

Dans un quatrième et dernier extrait , nous ter- 
minerons l'examen de l'important ouvrage qui nous 
occupe f en faisant connoître les deux derniers vo- 
lumes qui en forment la troisième partie. 

.FOURMER. 



MiOECINE 



( 3i3) 

MEDECINE LÉGALE, t- AFFAIRE DE MONTAKGIS. 

Mémoire justificatîf ^ et consultation médico-légale , 
adressée à la Cour d^ assises du Loiret , pat 
M. Elie Calabre-Debreuze , D. M. P. j en faveur 
de Dominique François , prévenu d^ avoir empoi" 
sonné sa femme. In-4*'. , 5i p. Montargis , 1814» 

La lecture attentive de ce mémoire me laisse 
entièrement convaincu de l'innocence du prévenu j Méiîeolne 
tout ce qui milite pour sa défense , y est détaillé 
avec beaucoup de méthode. Mais l'auteur n'auroit- 
il pas poussé trop loin la critique qu*il étoit cepen- 
dant de son devoir d'opposer à un premier rapport 
d'experts? Celui-ci a cru pouvoir présumer, sans 
preuve matérielle , un empoisonnement produit avec 
l'arsenic , dans un cas de mort , qu'il me sembleroit 
être bien plus raisonnable d'avoir atlribué à une af- 
fection gangreneuse et spontanée de l'estomac. Rien 
n'est si ordinaire , quant aux initiatives de la méde- 
cine légale , auprès d'un premier juge , que ces dé- 
cisions prématurées , auxquelles il ne faut néan- 
moins répondre qu'avec toute la bienséance qui doit 
éminemment caractériser le médecin , 'vir probus ^ 
medendi péri tus* 

M. Debreuze s'en prend , avec beaucoup trop 
d'âcreté, à M. Raige , nommé d'office pour l'ouvcr-' 
ture de la femme François ; k M. Dufour , son col- 
lègue , dont cet expert a obtenu l'assentiment ; k 
quatre chirurgiens militaires , distingués- , qui ont 
aussi souscrit le rapport de M. Raige. 

On ne peut sans doute se dissimuler que les pre- 
mières opérations d'experts sont fréquemment dé- 
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feclueuscs : malgré les lumières de rexpérîence et 
Me'tîcciac ^" savoir , malgré les meilleures intentions, on y 
légale. . manque souvent d'exactitude dans les détails néces^ 
saires ; la crainte même de se tromper , induit en er* 
reur : in vitium ducit culpœfuga. Le premier juge 
désire que l'on ouvre un avis positif : on se laisse 
aller à présumer une opinion ; on s'y complaît , pour 
peu que le fait soit possible ; on y insiste y comme si 
le fait éloit réel ^ et Ton s'abuse , des que Ton veut 
déclarer véritable ce qui doit , au contraire , être ré-, 
futé , ou tout au moins rester en doute. 

Une cause accidentelle a détourné M. Raige de: 
la précaution , qu'il avoit à prendre, de recueillir la 
matière contenue dans l'estomac , afin de la 8ou«, 
mettre à l'expertise chimique. Faute à lui de n'avoir 
pas représenté la substance du poison , saconjecturei, 
au sujet de l'arsenic, est insuffisante ; toute preuve 
d'empoisonnement s'est évanouie , l'affaire est jugée;, 
et il me semble qu'avec tant d'avantage dans cette, 
occurrence, il convenoit au médecin de Montargî^i 
de traiter essentiellement de la chose , sans porteri 
la moindre offense aux personnes. « 

Un autre objet essentiel , dont M. Raige n'a pu. 
être instruit , concerne l'exposé circonstancié des 
phénomènes qui ont précédé la mort. Il paroit qu'à, 
cet égard , M. Debreuze a cherché à se procurer 
quelques renseignerac ns : mais , d'après tous les té-, 
moignages , ce qui me jlemble le plus clair , est 
que la malade s'est soignée elle-même ^ sans ap-. 
peler personne , et que , dans toutes les observations 
connues des effets de l'arsenic , devant avoir , de la-, 
veille au lendemain , la mort pour issue , la scène des 
accidens est bien autrement orageuse qu'elle ne 1'^ 
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élé cîièz îâ femme François. A ce sujet , le mé- 

ZDpire de M. Debreuze déduit péremptoirement toutes MeM; du 

les raisons négatives de l'empoisonnement ; et moi- légale. 

même , dans un sentiment contraire au sien , je 

trouve à peu près indifférent que M. Raîge n'ait 

pas ramassé le liquide échappé de l'estomac , ponr en 

faire r«nalyse ; tant je suis persuadé qu'on n'y au-' "^ 

roit rien découvert , absolument rien ! 

Qaoiquie M. Debreuze n'ait pu s'assarèr , d'aucune 
manière , qu'il y ait eu des vomissemens ; quoiqu'il 
n'ait constaté que des déjections , il affirme que la 
malade a succombé , en 24 heures , à un choiera^ 
morbus. Cette désignation pathologique pourroit lui 
être contestée , en ce qu'elle devoit admettre comme 
condition essentielle , le concours des évacuations ,. 
tant par haut que par bas. Il y auroit bien à relever, 
dans le même mémoire justificatif, quelques au* 
très inadvertances dont pourroient se prévaloir ses ad«r 
versaires , sans qu'ils eussent cependant rien à gagner, 
quant au fond de la question. Qa'avoit-il besoin , au 
reste , de dicter le diagnostic d'une maladie qa'il 
n'avoît pas été à portée de suivre ? En se bornant 
aux lésions de l'estomac , également avouées par 
M. Raige et lui , le sphacèle de cet organe reste suf- 
fisamment démontré. 

Je suis moralement convaincu que la jeune infor^r 
tunëe , envers laquelle on dit que son mari peut ' 
avoir a se reprocher de mauVais procédés , m'a point 
été empoisonnée , ou n'est point morte de poison^ 
Il est bien d'autres causes capables d'avoir abrégé 
ses jours : par exemple, le chagrin , qui résulte 
des tourmens d'une vie malheureuse , est une sorte 
de poison y comme principe de lésions diverses , dans 
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telle ou telle partie ou organe essentiel à la vie. On 
est arerti de la plupart des indispositions brusques 
légale. et inopinées , suivies de morts promptes ou subites, 
par quelque sentiment d'angoisse ou de douleur , 
)oint au trouble soudain , ou à Tabolition instante 
de toutes les fonctions ; et l'examen anatomxqae 
manifeste , soit dans l'estomac et ses annexes , soit 
au cœur , soit au cerveau , etc. , des désordres qui 
ne nécessitent aucunement l'entremise d'une cause 
matérielle , amenée du dehors. 

Je respecte les consciences de M. le docteur Dn- 
four et de MM. les médecins et chirurgiens mili- 
taires , en ce qu'ils ont appuyé l'opinion présumée , 
mais extrême , de M. Raige , sans s'être cru obligés 
de mettre en balance l'avis opposé de M. De* 
breuze. Je n'adopte point les objections de celoi-ciy 
contre la compétence des consul tans ; elles n'ont 
aucun fondement. Une question judiciaire qui im- 
porte beaucoup à la sûreté , à la vindicte de l'ordre 
social , venant à s'élever , et à partager TattentioD , 
entre les jurisconsultes et les médecins ^ les magis- 
trats , les tribunaux sont disposés à peser les âiSé* 
rens avis qui regardent l'affaire qu'ils ont à juger , 
de quelque part que viennent ces avis , d'office oa 
non d'office. Dans le cas actuel , les premières appa- 
rences sont graves ; la clameur a signalé l'inquié- 
tude pnblique à l'occasion d'une mort inattendue: 
on a conçu le soupçon d'une cause extraordinaire 
et violente. Que cette crainte ait été mal fondée, 
c'est la question à éclaircir. Le chirurgien requis 
pour prononcer sur le fait , d'après l'ouverture da 
corps, a indiqué un délit probable ou possible : le 
juge de paix, obligé de préparer tous les mojreDi 
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d'une instruction ultérieure , a iù. transmettre cette — ■ 
présomption. Mééedu. 

S'il arrive alors que Ton se soit égaré dans une pre- légale. 
''mière opération d'experts , c'est à la nature et à l'im- 
portance même de l'objet , qu'il me semble juste de 
rapporter une erreur souvent irrésistible^ et toujours 
excusable , plutôt que de reprocher l'ignorance ou 
la préoccupation , encore moins la méchanceté des 
auteurs d'un premier rapport , oii le juge et l'expert 
sont solidaires etpareillement respectables. A la suite 
de leur travail , la procédure qui va se déployer , 
livre tout ce qui est aperçu , de prime-abord , à la 
discussion de nouveaux médecins légistes et de ju- 
risconsultes , ainsi qu'aux débats des témoins ; et 
les individus , accusés ou prévenus , sont toujours 
présumés innocens , jusqu'à ce qu'ils aient été dé- 
clarés cpupables. Que doit-il s'ensuivre de l'op- 
position d'avis entre M. Raige et M. Debreuze ? 
C'est que le développement de la procédure n'en 
/sera que plus lumineux ^ et l'on finira par rabattre 
ce qui est sans preuve suffisante , et par se réduire 
à ce qui est de pleine conviction. 

J'invite les adversaires de M. Debreuze à ne pu- 
blier aucune réplique à son mémoire : car , dans 
quel sens auroient-ils à le combattre ? Seroit-ce pour 
relever les convenances de sa censure ? Dans quels 
termes s'exprimeroient-ils ? Pour peu que les pas- 
sions aigries eussent à se choquer réciproquement , 
dans quel cercle de modération sauroit-on se con- 
tenir? Il n'est point de lecteur honnête qui ne s'in- 
dignât de voir une arène ouverte entre des hommes 
auxquels leur profession commande l'exercice de la 
vertu, autant que celui du talent. Pourquoi desraéde- 
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cîns-légîstesoseroient-ils ainsi, devant les magistrats, 
M. «Itciiie «devant tous les citoyens , refroidir la confiance , 
légale. s^exposer au ridicule, et se rendre la fable de la petite 
ville ? 

Quant au fond de la dispule , de quoi s'agit-il 
dans l'otat présent de Tafifaire de Mantargis , ren- 
voyée à la Cour d'assises d'Orléans ? d'atténuer et 
même de détruire la culpabilité qui plane sur le 
prévenu ou accusé. Quel devoir plus sacré pour la 
médecine du barreau , que de mettre à profit lés 
doutes qui sont en faveur de Dominique François | 
et de faire ressortir les moyens de persuasion y pro- 
pres k écarter le danger de condamner sans preuves! 
L'instant est venu de rapprocher les opinions les 
plus divergentes , et de tendre tous au même but, 
avec la Justice elle-riiéme qui ne fraj^e qu'à regret. 
Dans cette confianfce , j'aime à voir, au titre de 
l'honneur et de l'humanité, les ministres de l'art^ ap* 
pelés dans la cause , oublier leurs différends , et 5é 
rallier à Tunique pensée de concourir au salut de 
ritinocent. 

R. Chamseku. 
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Topographie m;édicale du département de la Hautes 
Garonne , contenant la description générale da 
toutes ses communes , et la topographie plus par-' 
ticulièrc de celle de Toulouse : ouvrage basé sur 
les rapports quont les diverses circonstances lo^ 
cales avec la santé des habitans. ^^ Il a remporté 
le prix , au jugement de ia Société de médecine 
de cette ville , dans sa séance publique du 1 2 no^ 
vembre 1812. — ParJ. A.D. St. -André, merfô- 
cin de la Charité , membre correspondant de la / 

Société de médecine de Paris , etc, etc. — i voL 
in-'S^. de 600 pages. 

Extrait. 

Aucune partie de la médecine n'offre , plus que 

les topographies médicales , la preuve des connexions Topogwpbie 
- . , , . . , , médicale de 

intimes qu ont avec la pratique raisonnee de notre ]■ Haute- 
art , plusieurs des sciences dites accessoires. Ces ^aro^an*^* 
ouvrages , effectivement , rattachent à la descrip'» 
tion des lieux un assemblage d* observations 
et de faits relatifs à toutes les parties de Vhy^ 
giène. Pour les entreprendre , ce n'est donc pas tout 
d'être médecin ) il faut être physicien dans toute Té- 
tendue étymologique du mot. C'est de l'étude de la 
physique , de la chimie , de l'histoire naturelle, et 
même de la météorologie et de la géographie , que 
doivent découler ces données générales , règle cons- 
tante des véritables praticiens , et par lesquelles est 
appréciée , d'une manière exacte , l'influence variée 
des différens climats sur les divers individus. 

L'homme , en effet , n'est point isolé des objets qui 
l'entourent. Quoique soumis à des forces particulières. 
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bien difTérentes Ae celles qui commandent aux êtres 

Topf.^r.iphie inanimés , il vil avec ceux-ci dans un continuel et ré- 

nje icae de cjproq„e échange d'influences. Il les modifie par sa 

Gaioiiue. vo!onlé, comme il en est miodifié malgré elle; il se 

soumet plus ou moins à leurs lois^ comme il les soumet 

plus ou moins aux siennes ; et nulle part on n'observe 

d'une manière absolue la démarcation , d'ailleurs 

réelle, qui existe entre les puissances auxquelles cha« 

cun d'eux obéit. 

La recherche particulière des modifications , soit 
physiques , soit morales , qu'impriment à l'homme 
les lieux qu'il habite , le climat sous lequel il vit , les 
alimens dont il se substante , les travaux auxquels il 
se livre , etc. ; et, d'autre part, les données pratiques 
qui dérivent de ces considérations pour le médecin 
appelé à exercer son art au milieu de ces mêmes in- 
fluences , à les corriger , à prévenir les maladies aux- 
quelles elles disposent , ou dont elles intervertissent 
Ja marche , etc. : tel est le double but des topogra- 
phies médicales. L'utilité locale dont elles sont, Tim- 
laensiîéde recherches et d'observations qu'elles en- 
traîfient , les connoissances variées qu'elles exigent, 
roiulmt compte de leur rareté au milieu de Tabon- 
dance des autres productions littéraires ; elles expli- 
quent aussi pourquoi ces ouvrages sont généralement 
tort longs , très— imparfaits et peu lus. Quelques exem- 
ples prouvent cependant que, pour être bonnes et vrai- 
ment médicales ♦ les topographies n'ont pas absolu- 
mcul besoin d'une aussi grande étendue : celle de 
M. Chapotin (i) peut justifier mon assertion. Mais 

(i' Topographie médkale de rhle-de-Francc. In-S^. 1 8i 3. 
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celle dont je m'occupe , montre aussi que les difficul- 
tés que présente l'exécution d'une topographie com- Topographie 
plëte , ue sont pas insurmontables pour l'homme ac- "J^ Haut*»- 
tif et instruit, doué, comme M. Saint- André, de Gaionac 
beaucoup de sagacité et d'une patience à toute épreuve. 
Pourquoi donc , malgré les essais déjà tentés , som- 
mes-nous encore à en désirer une semblable pour la 
ville de Paris? 

Au reste , et je le faisois pressentir, l'utilité des to- 
pographies médicales , du moins quant à la pratique , 
est, en quelque sorte, exclusive aux médecins qui habi- 
tent le pays dont elles traitent. On sait elFeclivement 
que les mêmes maladies ne sont pas identiques partout 
oii elles se montrent; qu'elles varient selon une foule 
de circonstances, et surtout à raison.des climats, qui, 
après avoir, de longue main, modifié les sujets qu'elles 
attaquent, les influencent elles-mêmes pendant leur du- 

4 

rce ; qu'enfin c'est une des causes qui contribue à ren- 
dre impossible leur classification régulière. On n'i- 
gnore pas non plus combien certains préceptes, utiles 
dans des localités données , doivent être ailleurs sui- 
vis avec réserve; combien aussi , par cette raison, va- 
rie la médecine des difFérens peuples : et de là peut- 
être le peu d'avantages ou même les inconvéniens que 
doit offrir, pour l'exercice de noire art, l'étude trop 
exclusive des ouvrages pratiques de médecins étran- 
gers , et surtout leur naturalisation parmi nous , au 
moyen des traductions françaises. 

Quoi qu'il en soit, ce n'est point sur de telles consi- 
dérations que doit être jugé l'ouvrage important qui- 
xu'occupe. La plupart des remarques auxquelles je me 
suis livré , sont applicables à toutes les topographies ; 
elles sont inhérentes au sujet, et dès lors ne peuvent 
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faire la maticre d'une observation critique. On con- 
Topoçrapî.ie çoit , eo effet , qu'en traçant la topocnraphie du dépar- 

nriiîdicslc de jtT/-i roi i 

la Haute- tement de la Haute-Garonne , et surtout de la ville de 
Garonne. Toulouse, M. Saint-André a dû, avant tout , écrire 
pour ses compatriotes , et quelquefois ne s'occuper 
que d'une manière accessoire, d'objets plus intéressant 
cependant pour la majorité des médecins. Il apparte* 
noit aussi à ceux pour lesquels il a plus spécialement 
travaillé , d'apprécier l'exactitude de ses remarques , 
et d'applaudir à la fidélité de ses descriptions, objets 
sur lesquels nous serions récusables, si nous en vou- 
lions porter quelque jugement. C'est ce qu'ils ont 
fait , en quelque sorte , et d'une manière fort hono- 
rable pour l'aoteur, par l'organe de la Société de méde- 
cine de Toulouse. En couronnant M. Saint- André , 
cette compagnie s'est donc rendue garante, sinon de 
tout l'ouvrage , au moins de toute sa partie descrip- 
tive; et l'on peut, sans doute, y prendre d'autant plus 
confiance , que les hommes réunis ne s'en laissent 
guëres imposer sur ces objets physiques, dont les sens 
peuvent acquérir une connoissance complète : les dis- 
sidences d'opinions sont relatives , d'ordinaire , aox 
matières de jugement ou de goût , pour l'appréciatioii 
desquelles influent si puissamment, en effet, la pré- 
vention , l'habitude, le préjugé, et même la variété 
des caractères , des esprits , du genre d'étude , etc. 

Si je voulois faire l'analyse méthodique et complète 
de la topographie de M. Saint- André, je devrois suivre 
l'auteur dans toutes les divisions de son ouvrage, et si- 
gnaler les considérations intéressantes qui partout l'en- 
richissent. Mais les objets qui se rattachent trop aux 
localités, n'étant point d'un intérêt assex général , je 
suivrai une marche différente | et mieux appropriée 
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peut-éire au but que je me propose. Sous plusieurs 

chefs principaux , ( climat > eaux , constitutions Topographie 
/■.., . • .' \ • 11* médicale dt 

médicales, vaccine et statistique), je rassemblerai un ]g Haute- 
certain nombre de faits et de données , disséminés le Graroane. 
plus souvent dans leis différentes parties de cette topo- 
graphie , liés à une foule de particularités qu'il me 
seroit même impossible d'indiquer , et que j'envisage- 
rai , dans leur ensemble , sous un point de vue pure- 
ment médical. Ceux qui aiment les résultats en trou- 
veront ici; mais ceux qui voufllroient suivre l'enchaî- 
nement des faits, la corrélation des observations et des 
préceptes, etc. devront recourir à l'ouvrage : ils y re- 
cueilleront uncamplemoissou de remarques curieuses, 
de résultats importans , et la matière de nombreuses 
réflexions. — Commençons , au reste , par donner une 
idée générale de celui-ci^ soit quant à la disposition 
de ses parties , soit sous le rapport des lieux dont il 
présente la description. 

Dire que le plan de cet ouvrage est, à queI(]uesfno« 
difîcations près, celui dont on doit le modèle à M. le 
professeur Halle (i), c'est indiquer combien il est mé- 
thodique. Il comprend donc , sous quatre divisions 
principales, \°. la connoissance physique des lieux , 
du climat , de toutes les choses qui sont propres aux 
diverses contrées , et qui les caractérisent; 2°. la con- 
Boissance des habitans des villes, des campagnes,, des 
régions montagneuses; 5^. celle de l'influence du cli- 
mat sur ces mêmes hommes; 4". enfin, les règles de 
talubrité déduites de cette influence. — Chacun de ces 
différens sujets d'études est successivement appliqué 



(a) Topogr. gënér. de l'Afrique ; Ëncycl. méthod. , partît 
Wédecinc. 



(324) 

à la topographie médicale de toul le département, et k 
Topographie Celle de Toulouse en particulier : division naturelle de 
médicale de l'ouvrace en deux parties distinctes. 

la Haute- .. 

Gaionue. Dans la première , Tautcur donne d'abord une idée 

générale du département de la Haute-Garonne âous 
les rapports de ses limites , de son élévation , de sa 
position géographique, et de la nature des terrains qui 
Je composent; il en aborde ensuite l'histoire plus 
spéciale , et, le partageant en dix bassins, il examine, 
pour chacun d'eux ^ la disposition physique des lieux, 
le climat, les eaux, etc. et l'influence de toutes ces 
choses sur la santé des habitans (i). Réunissant enfin 
sous un point de vue général les considérations rela- 
tives aux productions végétales, animales ou minérales 
de tout le département , il traite des habitans , des ma- 
ladies auxquelles ils sont sujets , des épidémies et des 
causes qui président à leur apparition. — « Tons ces 
objets, dont le développement comprend plus de 2oo 
pages de cette topographie , en forment aussi la pre- 
mière partie. L'auteur , dans tout ce qui n'est pas de 
description , s'est appuyé constamment de l'autorité 
des médecins qui exercent dans les pays qu'il a visités; 
et l'hommage qu'il leur rend à chaque instant , pour 
les utiles secours qu'il en a reçus , honore son cœur, 
et commande la confiance pour ses écrits. 

Dans la seconde partie de cet ouvrage j, M. Saint- 
André , occupé spécialement de la topographie de 
la ville de Toulouse , se livre à des détails auxquels 
il lui auroit été impossible de suffire pour toutes les 

(i) Une carte du département, jointe à Fouvrage, ajouïc- 
rpit singulièrement, il me semble, à la clarté de ces des- 
criptions. 
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communes du département, La disposition de la ville, 
aa situation , les causes d'insalubrité qu'ei le renferme } Topographie 
la qualité des eaux et des comestibles^ l'examen des "J^' *âaute-* 
habitans (partagés, selon leur rang dans la société, en Garonne. 
classe aisée , artisans et pauvres ) ; la nature de son • 
climat , fondée sur des observations météorologiques 
trës-nombreuses ; l'influence qu'exerce sur la consti- 
tution médicale de cette ville l'action combinée des 
saisons et des météores; enfia^ les indications que 
fournit le dépouillement des tableaux relatifs à la 
mortalité , aux naissances , aux mariages , à la popu- 
lation : tels sont les principaux objets dont l'étude 
constitue la dernière partie de cet ouvrage. Tous ces 
points, traités avec beaucoup d'étendue, et divisés eux- 
mêmes en un grand nombre d'autres sujets de consi- 
dérations qui en dépendent , sont étayés de discussions 
lumineuses, de réflexions utiles, et qui décèlent non- 
seulement le médecin instruit et judicieux , mais 
l'bomme maître de son sujet, et qui l'a soumis aux 
méditations les plus profondes. 

Si à ces justes éloges nous osions joindre quelques 
remarques , peut-être dirions-nous qu'une topogra- 
pbie médicale ayant la médecine pour but , n'étant 
qu'une application continuelle à celte science , des 
données que fournit la topographie proprement dite , 
il nous semble que la partie physique et puremeat 
descriptive y devroit être plus limitée , d'une appli- 
cation plus directe, et la part de la médecine plus « 
tranchée, plus étendue , enrichie de plus de faits et 
-de réflexions propres à l'auteur. Peut-être aussi pour- 
rions-nous signaler quelques phrases un peu ambi- 
tieuses, certaines descriptions trop étendues^ plusieurs 
discussionjEi qui ^ dans le cadre* qu'elles occupent, 
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nous se mbleroîent devoir être plus resserrées. Mais 

Topographie qui ne voit que , dans un travail de si longue 

"îr^H*'^ ^^ haleine , quelques taches e'toient inévitables , et que « 

Garonne, loin de donner à nos remarques une importance 

qu'elles n'ont pas, nous devons plutôt féliciter celui 

qui, seul» et à peine au milieu de sa carrière, a pu saf» 

fîre d'une manière si honorable aux recherches lon« 

gués et fastidieuses qii'exigeoit une si grande entre-' 

prise? 

L'auteur , procédant , comme on Ta yu ^ des 
idées générales aux notions particulières , des plus 
grandes masses aux plus petites, s'est donc d'abord 
attaché à décrire , dans son ensemble , le départeiuent 
de la Haute-Garonne. Revenant sur nos pas , suivons- 
le quelques instans dans ce rapide exposé, propre aa 
moins à donner quelque idée des localités sur 
lesquelles repose la partie descriptive de l'ouvrage de 
M. Saint- André. — Le sol de ce déparlement que 
traverse la Garonne, s'exhausse progressivement ^ et 
dans une proportion considérable, de sa partie septen- 
trionale )usqu'aux limites d'Espagne ^ région oii il 
n'offre plus que des masses d'une élévation toujours 
croissante , et qui se terminent au milieu des Pyré- 
nées. Des montagnes qui , dans cette partie de la 
France, s'étendent de l'est à l'ouest, et en s'élevant de 
plus en plus vers le nord , depuis les Cévennes et la 
Montagne-Noire, jusqu'au Mont-d' Or, au Cantal, etc. 
oii elles vont aboutir, forment, au nord, un rempart 
I qui le met à l'abri des rigueurs de l'aq^^ilon , comme 

I les Pyrénées, au midi,le protègent contre les ardeursde 

la canicule : de là une des raisons pour lesquelles sa 
température n'est ni trop chaude , ni trop froide. Sen- 
siblement moias élevée | surtout nu midi ^ que celle des 
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dëpartemens des Bouches-du-Rhône et deTHérault, — — wi 
siluës pourtant sous les mêmes parallèles , cette dif- Topo^iaphi» 
férence de température paroît tenir , et à la distance "j^^^»!® <*« 
plus grande qui sépare de la mer le département de la Garonne. 
Haute-Garonne^ et au surhaussement progressif de son 
sol du nord au midi. — Sa surface est divisée par des 
chaînes de coteaux dirigés du midi au nord , du sud- 
est au nord-ouest, et d'oii résultent des bassins le plus 
souvent elliptiques , dont le terrain fertile Test , en 
général , d'autant plus ,_ qu'il est moins élevé et plus 
voisin des rivières qui l'arrosent. Ce n'est qu'en re- 
montant au sud) et surtout à l'ouest, dans le voisinage 
des Pyrénées , que se rencontrent les landes et les 
bruyères. — Les principales montagnes de ce dépar- 
tement sont celles qui le terminent au midi , telles 
que la Montagne-Maudite, élevée de i,8oo toises en- 
viron , le Pic-Quayrat et Crabère , l'une de i,6oo, la 
dernière de i,5oo toises seulement. Entourées de gla- 
ces , de neiges et de brouillards , ces montagnes for- 
ment ainsi y à cette portion méridionale du départe- 
ment , un climat tout particulier , dont l'influence 
s'étend même plus ou moins à ses autres divisions. 
« On doit donc dire , observe ici M. Saint- André, que 
le froid et le chaud , l'ardeur des étés et l'excessive ri- 
gueur des hivers, doivent être comptés parmi les mé- 
téores dont les calculs- astronomiques ne peuvent pas 
nous donner la connoissance entière; que la durée et 
la qualité des saisons ne sont pas toujours proportion- 
nées à la distance à laquelle on se trouve de l'équa** 
teur; qu'enfin elles peuvent avoir d'autres origines, et 
que les vicissitudes de l'atmosphère , dépendantes de 
la situation plus ou moins élevée des lieux , de leur 
exposition , de la disposition des contrées qui les avoi- 
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sînrnt , contribuent singulièrement à élaLHr îics dîf- 
TopopianlMo fêren ces assez caractéristiques dans les climats , pour 
ny'iîiraîe de njériter ia plus grande attention de la part du pbvsî- 
Garonne, cien et du médecin judicieux. Je dois encore , ajoute 
notre auteur, pour donner un peu plus d'extension et 
de développement à une vérité aussi importante pour 
la phvs que médicale , faire une autre remarque essen- 
tielle : c'est que les pays coupés par des montagnes, et 
même par des coteaux d*une certaine élévation , 
comme la majeure partie du département de la Haote- 
Garonne , et qui sont traversés par des vallées plas oa 
luoinsprofondes^préscntent, à de très- petitesdis tances» 
dos différences consid^f râbles de température. Les 
rayons du soleil ne pouvant pénétrer dans les unes que 
pour très-peu de temps , il laisse leurs babitass en 
proie à unTroid plus ou moins vif; tandis que. frap- 
pant , au contraire, perpendiculairement les plar.s in- 
clinés de que^ues autres qui en sont voisines, et es 
i^ a un acccs p!cs ^cile , il v répand une cba!eur d'an- 
tJinl plus for:e , qu'elle t est réfléchie et cocceauce 
tout à la fois. * 

Je termine fMr ce passade . dont rintérèt ccznpnue 
Lien retendre : riièe sommaire que j'ai voj!s d»ai:er 
deTensemblcdece département; et j'ab?rde laiîrîte- 
nant tes chefs parbcuîierç. fous lesquels j'ai ré 3:1 i des 
considérations pratiques d'an intérêt coniiïîzia à Is-'ZM 
le$ hommes de Tart* 

VcGc Jsr: r^*îe dlTypcscnî^ • Tïffarrî de ses yg * - ,a p- 
les . iîc::e i-îecr a frrcr» rEmeot FoccaKoia . dass k 
csr*:* de soc e-;:xriie . de rrsilcr ii ;ïs:«fi« ia 
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marques cle ce grand observateur. Maïs c'est surtout 
par rapport à l'influence des expositions sur rhomme Topo^r;ipbt^ 
cl sur les corps inorganiques , qu'il se plaît à rendre à ^![ Hauie- 
sa doctrine un hommage éclatant, et à confirmer, par Gaionne, 

■ 

ses propres observations , Texactitade de celles con- 
signées dans l'immortel Traité des airs, des eaux et 
des lieux. Qu'il me soit permis de rappeler ici , d'à- 
prës la traduction de M. Coray , l'un des passages de 
ce Traité, qui trouve dans notre auteur l'application 
la plus fréquente , et que l'expérience des siècles place 
au rang des vérités de tous les temps et de tous les 
lieux. (( Les villes exposées à l'orient , doivent naturel- 
lemeirt être plus salubres que celles qui sont tournées 
du côté du nord ou du midi ^ quand même elles ne se- 
roient éloignées de ces dernières que d'un stade. C'est 
que, dans les premières, le chaud et le froid sont d'a- 
bord plus modérés; et qu'ensuite les eaux dont les 
sources regardent l'orient , doivent nécessairement 
. être limpides, sans odeur, molj'es et agréables à boire; 
parce que le soleil, à sonlever,les corrige, en dissipant, 
par ses rayons , le brouillard , qui ordinairement oc- 
cupe ratmpsphère dans la matinée. •— Les hommes 
ont le teint plus vif et plus fleuri ^ à moins que quel- 
que maladie ne l'altère. Ils ont la voix claire, et sont 
d'un caractère plus douZi^et d'un esprit plus pénétrant 
que ceux des régions septentrionales } de même que 
toutes les autres productions y sont meilleures que • 

celles des pays du nord. — La modération du froid et . 
du chaud fait que les villes ainsi situées ont une tem- 
pérature analogue à celle du. printemps. Leurs malar 
dies, en moindre nombre et moins fortes qu'ailleurs ^ 
ressemblent cependant à celles des villes tournées du 

Tom. U. — N\ 3 19- — Novembre. Y 
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p— ■ c6[i des vents chaads. Les femmes y sont extrètne^ 
Topographie ment fëcondcs, et accouchent heureusement. 
vnéâicaU de ^q contraire, rexposition des villes qui regardent 
GarouDe. roccident , qui sont à l'abri des vents de l'orienti et 
8ur lesquelles ceux du nord et du midi né font que 
glisser légèrement , doit nécessairement être trës-ni^ 
fialubre. Premièrement, leurs eaux ne sont point liai- 
pides.... 3 en second lieu , il souffle , pendant les ma* 
tinées d'élé , des brises fraîches 5 il y tombe des rtf- 
sées; et le reste de la journée , le soleil , en s'avao- 
çant vers roccident , cuit singulièrement les horames*. 
Aussi doivent-ils naturellement avoir le teint déco- 
loré, la complexion du corps foible. ... ; ils doiveSt, d6 

plus, avoir la voix forte ctrauque La tempëratàrft 

des villes qui y sont exposées, est très-analogue i 
celle de l'automne, par rapport aux alternatives ^i 
cband et du froid qui se font sentir dans le mémt 
jour; de manière que lé soir on y éprouve une teaapé^ 
rature bien différente de celle du matin. » 

Je m'abstiendrai de rapporter les exempt e<« nom« 
breux que fournissent k M. St.-André Yillemar, 
Cazères , la vallée de St. -Bertrand , etc. , et par les- 
quels il confirme la plupart des observations précé- 
dentes. J'aurai d'ailleurs occasion d'y revenir pour 
\ • ce qui concerne les eaux potables. Mais arré^ons- 
Aons un instant sur ce qu'il rapporte des babitans 
des montagnes. <( La plus grande partie de nos 
monticules , dit-il , jouit d'une complexion extrê- 
mement vigoureuse , que leur forme , en général , on 
air plus pur, et, peut-être autant que cette cause es- 
sentielle , l'habitude des vicissitudes subites et très- 
prononcées du chaud et du froid, de Ja sécheresse et 
de l'humidité de l'atmosphère^ sans que des.cbaienrs 



9 
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Yxces^ves les amollissent et les pénètrent.»— Ailleurs, ' 
en parlant des habitans de Porlet et de Couledoux , ^Xc^,'le^*d^ 
remarquables par la l>eaatéde leur physique , la dou- 1» Hauie«. 
ceur de leurs mœurs , leur intelligence et la bonté de 
lieiir Constitution, il croit aussi devoir joindre à l'in- 
fluence du climat , celle de la nourriture végétale dont 
ilstisent, etdelasimplicité des travaux auxquels ilsse li- 
vrent. Nous partageons cette manière de voir, qui fait 
concourir à un même but un certain nombre d'ac- 
tions. Mais tous les écrivains n'ont pas eu cette ré- 
éerve : c'est que i\otre intelligence, fatiguée d'embras*; 
ier l'ensemble des causes , et se complaisant quelque- 
fois I les isoler y à étudier l'une d^elles, à l'exclusion 
de toutes les autres ^ arrive enfin , par cette continuelle 
abstraction , jusqu'à la croire unique , générale, seule 
agissante, et à ne plus même entrevoir ce concours 
de causes variées qui préside constamment à la 
production des moindres phénomènes de l'économie 

vivante. 

(iia suite au Cahier prochain). 

De Lens, D. m. p. 

9 

Extrait des Journaux de Médecine français^ 

Nouveau remède anti'psor\que , agréable et aroma» 
tique , par M. Astier , pharmacien principal de la 
' grande armée. 

M. AsrttBii, dont les travaux sont constamment di- Kouvmh tu-: 
rieés vers des objets utiles , a trouvé , pour le traite- "*^'^* ■"^^- 

• . , psoriquc* 

jtt;ent de la gale , un moyen qui remplît trr?s-bien les 
déax plus impertentes conditions de la thérapeutique , 



5 cuirnfs^ * 
côté des vents cLauds. Les femmr ^^^^ ^^^^^^ 4 

Tr.po,,,,>l.i. ««ent fécondes, et accouchent lu ^ ^^^^,^^ couroU*^* 
ii.pilir;.^ de Au contraire, rexposition ' 

G-îolLef J'occident,quisontàrab ^^^t^e onces de celte inf»»^ 
sur lesquelles ceux du ^ .^^^jj^^^ ^ ^^ l^s p^^i^s ja 
glisser lëgërement , dr ^^^ ^^ ^^^^ ^^^^^ quantité- 
salubrc. Preiuiëreir ^ ^^^^ ^^j^ p^^ j^^^^ La mi- 
pides.. . . 3 en seco J^^ ^^^^^^ ^^^^ l'espace de quinie 
tmees d ele , ' ./oconvëniens. Je suis persuadé qae 
secs j et le rr . ^^^^g infusion quatre fois par jour, 
çant vers i ' Jgfois , on abrégcroit le traitement, ou 
Aussi dr / ^ ce qui ne laisseroit rien à désirer, 
lore, \r y jutre circonstance , M. Astier s'est servi 
plus r^iuge du camphre contre la gale. J'ai moi» 
^^* /^^mplojé ce moyen, à Varsovie , au commence- 
^ /J^^ 1807. MM. Brassier et Rampont, qui furent 
Cêioê de mes-ezpérieBces , en ont consigné le ré- 
.//«tdans une note de leur traduction du Manuel dû 
jiiédecine militaire de Hecker. Lodg-temps avant 
^01^ Hirschel(y. Briefe , iii, n*. 6) avoit traité la 
gale avec le camphre appliqué à l'extérieur. Mais il 
joignoit an camphre la teinture de«Gantharides. La 
térébenthine, qui a été employée par Dorncrell (Y.£m- 
-piric'Lib ii, cap^ lo,) par Rivière [Observai, corn" 
munie, , p. 65g«) , et par plusieurs autres médecins, 
agit d'une manière analogue. Il en est à peu près de 
même du goudron liquide , avec lequel les paysans du 
Holstein et du Schlesvig se font des onctions sar 
tout le corps y lorsqu'ils ont la gaie. Un médecin m'a 
assuré, à Hambourg, que ces paysans, après s'être 
enduit le corps de goudron , s'étendent sur une plan- 
che , et se font introduire dans un four chauffé à en-; 
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Yîron 5o degrés du ihermomëtre centigrade , en con- » ■ 

I servant la tête dehors ^ qu'après être restés dans le Nouveau re-' 
four le plus long-temps qu'ils ont pu en supporter la *"^^^ ^"^^" 
chaleur ^ils se nettoient avec du savon gris , k base 
de potasse, et qu'en une seule opération, ils se guéris- 
sent de leur gale pour toujours. 

Puisqu'il est question de la gale, je saisirai cette 
occasion*, pour rappeler que l^s sulfures, fort usités 
aujourd'hui en France , jouissent, depuis long-temps, 
d'an gr§nd crédit en Allemagne. J'ai traité à Berlin , 
à la fin de 1807, un grand nombre de galeux, avec un 
onguent de soufre , qui avoit pour excipient le savon 
de potasse. Cette méthode m'avoit été indiquée par 
M. Bremer, médecin tres-recommandable , qui la 
inettoit en pratique , depuis plus de trente ans. Hufe- 
l«nd (V. Journal der praktischen Arzneykundè imd 
• ïf^undarzneykunst , iv , B. s. 36. ) avoit conseillé le 
sulfura de chaux; Hahnemann(Y. Blumenbach's, me^ 
dicinische Biblioiheky m, B, s. 705 ) faisoit faire 
des lotions avec une solution de sulfure de potasse. 
{Bulletin de pharmacie^ etc., cahier d'août 181 4*) 

Analyse de la pommade ophtalmique de Régent , par 
S. Baup, pharmacien à f^éve^y en Suisse, 

Il résulte de l'analyse faite par M, Baup, que la PommadcJe 
pommade de Régent est composée de la manière sui- Régent, 
vante : 

Beurre lavé à froid, avec de l'eau de 

roses , I gros 10 grains. 

Camphre >» | 

Acétate de plomb. .«•• . n 5 

Oxyde rouge de mercure » 5 

Mêlez selon l'art. 

Y 3 
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MM. Duret etDupouchel , commksaîres de la So^ 
pnmm.idede ci^^^ de pharmacie , ont répété et confirmé les expe- 
Regeut. rienccs de M. Baup. (Bulletin de pharmacie^ cahier de 

septembre 1814O 

Usage des ligatures , préféré à rinsirument tranchant 
et aux caustiques ; par feu M. Mokttagnom père^ 
docteur en chirurgie à Nîmes. 

Us.tge des M. MoKTAGNON a appliqué avec succès la ligature, 
igaïuies. jo^ ^ u„ç tum«ur fongueuse de la dure-mëre, dont on 
avo\t déjà fait plusieurs fois la rescision ; 2*. et 3*. à 
des polypes du vagin ; 4*- ^ ^^ pénis devenu carcîoo- 
maleux, à la suite d'un chancre vénérien^ 5®. à uoa 
loupe 5 Gp, à une tumeur hémorrhoïdale. 

La loupe qui fait l'objet de la 5*. observation, ayant 
une base trës-large , M. Montagnon la traversa , aa 
niveau des tëgumens , avec une aiguille armée d'an 
double fil; et il pratiqua deux }igatures, dont chs* 
cune embrassoit la moitié de la tumeur. 

Le principal avantage que notre auteur atteodoît 
des ligatures, étoit d'éviter les hémorrhagies. Cet avan- 
tage est trës-grand } mais il y a long-temps qu'il est 
apprécié. Desault faisoit un grand usage des ligatures; 
il les appliquoit souvent au traitement des hernies 
ombilicales; et il oblenoit une guérison radicale. 
^ {.annales cliniques , etc. de Montpellier^ cahiers de 
juillet et août 1814* ) 

Vaidy. 
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LITTÉRATURE MÉDICALE ÉTRANGÈRE. 
Extrait des journaux de médecine étrangers. 

Observations sur Fus âge médical du seigle ergoté . 
lues à rassemblée annuelle de la Société de méde^ 
cine de Massachusett , le 2 juin i8o5, par M, Oli- 
vier Prescot. 

En France, on a fait beaucoup d'expériences sur 
les animaux , pour constater les eflfets nuisibles du ,F'"î5f ™f 

». , . , F àiw au sei- 

seigle ergote; mais aucun médecin n'avoit considéré gle ergoté., 
cette substance comme pouvant être employée avec 
avantage en médecine. Quelques empiriques , ayant 
connu la propriété qu'a V ergot , de hâter Taccouche- 
ment, en ont parlé avec une telle exagération, que 
personne n'a voulu y croire. Le docteur J. Stearns 
a véritablement , le premier , constaté d'une ma- 
nière authentique cette singulière propriété.. Voyez 
le New-York médical Repository^ vol. ii , p. 5o8. 

M. Prescot , peu de temps après la publication de 
l'écrit du docteur Stearns , se procura une suffisante 
quantité de seigle ergoté, pour réipéter les expérien- 
ces. Dans le premier cas oii il en fit usage , il pres- 
crivit la décoction d'un gros de cette substance , en 
trois doses , et l'effet ne répondit point à son attente. 
Dans deux autres cas, il n'eutpas plus de succès. 
Chez quatre autres femmes , l'effet fut douteux ; mais 
ces femmes n'avoient pris qu'une seule dose de la dé- 
coction. Dans tous les autres cas , sans exception , 
l'accouchement fat manifestement accéléré. Ce remède 
excite des contractions tellement permanentes, que^ 

Y 4 
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dans l'intervalle des douleurs, le fœlus ne remonte 
U.age médi- P^*°^ » ®' reste immobile, jusqu'à ce qu'un nouvel 
cal du seigle effort le fasse descendre encore. Ces contractions per- 
sistent pendant une heure, ou plus, après la sortie da 
fœlus, et si alors le placenta n'est pas encore expulsé* 
une nouvelle dose du médicament reproduit le même 
cflFet. 

La promptitude avec laquelle Vergot agît , n'est 
^■■4^ pas moins extraordinaire que la fréquence et l'é- 
nergie des efi^orts qu'il détermine. Dans vingt cas, 
observés soigneusement par l'auteur , l'effet le plus 
tardif eut lieu après quinze minutes , et le plus 
prompt , après sept minutes. 

Ce moyen ne convient point , tant que l'orifice 
de l'utérus n'est pas suffisamment dilaté ; il excite 
alors des douleurs infructueuses. Il faut attendre, 
pour l'administrer ^ que la dilatation se soit opérée 
naturellement ; mais si le travail est excessivement 
prolongé , parl'irrégularité des con.tractions utérines, 
ou parla rigidité des fibres , il faut, avant de donner 
le remède , tirer du sang d'un gros vaisseau , par 
une large ouverture. Chez les femmes pléthoriques, 
M. Prescot étoit obligé de tirer au moins vingt 
onces de sang ; il en a tiré plusieurs fois trente onces. 
Notre auteur n*a jamais donné Vergot en sub- 
stance , mais toujours en décoction , dans la propor* 
lion d'un demi-gros pour quatre onces d'eau. Il 
adminisire d'abord un tiers de cette dos<> ; si les 
douleurs n'augmentent pas , au bout de vingt mi- 
îUites , il donne le second tiers : il a rarement fait 
prendre la totalité. 

Il est quelquefois avantageux de ne donner qu'une 
cuillerée de la décoction toutes les dix minutes; et 
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même l'auteur paroU avoir adopté , pour l'avenir , 

cette manière de l'administrer. ^ ce m^di- 

Un des collaborateurs du New^Engîand journal caï du seisle 
of medicine and surgery , a annoncé que la mort 
des enfans a voit été plus fréquemment observée après 
l'usage de V ergot , que dans les accouchemens or- 
dinaires. M. Prescot assure n'avoir rien remarqué 
de semblable. Dans vingt-deux cas de premier ac- 
couchement^ il a perdu quatre enfans ; et il n'en a f.^* 
vu périr qu'un seul, sur trente-cinq autres enfans nés 
de mères qui avoient déjii accouché précédemment. 
Mais il ne peut attribuer ce^ accidens à l'effet du re- 
mède , et il pense que la prévention , k cet égard , 
est fondée sur ce que c'est toujours à des femmes 
épuisées par un travail infructueux , qu'on a fait 
prendre V ergot. La mort des enfans a été Teffet des 
contractions prolongées , et non du remède. Da 
reste , V ergot doit être donné avec plus de ménage- 
ment aux femmes primipares , qu'à celles qui ont 
déjà eu d'autres enfans. 

On a annoncé que le docteur Bcckman avoit 
réussi , dans un cas d'aménorrhée , en faisant pren- 
dre un gros de seigle ergoté en décoction. M. Prescot 
a répété une fois cette expérience , sans obtenir 
d'heureux résultats. Il a remarqué que ce remède 
diminue constamment les lochies. Chez deux femmes, 
cette évacuation cessa complètement le deuxième ou 
Je troisième jour après la délivrance , et ne reparut 
plus pendant le mois suivant : néanmoins il ne 
résulta de cette suppression aucun accident. . 

Cette propriété qu'a V ergot , de diminuer la ca- 
vilé de l'utérus j est surtout remarquable , lorr^qn'on 
l'emploie dans ces hémorragies des premiers mois 
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ie la grossesse , qui sont toujours suivis de l'avor- 



jage mcdi- tement. L'embryon est alors promptement expulsé , 

cïl du seigle . , , . 

Koté. et rhemorraffie cesse. Uereot a eealemeQt réussi 



ergoté. et rhëmorragie cesse. Uergot a égalemeut 

contre ces pertes de sang qui surviennent peu de 
temps avant l'accouchement , ou immédiatement 
après. 

M. Prescot a fait prendre la décoction d'un gros 
de seigle ergoté en une fois , à un homme , qui 
n'a éprouvé ni nausées , ni aucun autre effet sen* 
sible. Quelques jours après , le même individu prit 
encore une dose du remède, avec un égal résultat* 

Comme tous les remèdes très-actifs , le seigle er- 
goté peut être nuisible , si on l'administre sans 
discernement. Mais, si de nouvelles observations con* 
firment les bons effets annoncés par M. Prescot » 
il pourra devenir une acquisition précieuse pour la 
matière médicale. ( Médical and pfy'sical joumiâL 
August, 1814 )• 

N, B, Un auteur qui a signé : un jeune pratîcUaf 
a rapporté dans le NeW'England journal , etc. 
un cas oii Tenfant naourat après l'administration 
de V ergot en poudre ; mais une observation isolée 
ne prouve rien ; et M. Prescot avoit d'ailleurs re- 
commandé de faire prendre V ergot en décoction , et 
non en substance* 

Obseryation d*un tic douloureux ( Névralgie fa^ 
date ) y qui a cédé à Vusage externe du goudron. 
Par £. CoLTiLLE ^ chirurgien à Ayton, 

ObterratioB L*ÀiTTEini de cette observation fut consulté par on 

^'uQticdou- vieillard , pour une douleur trës-vîve qui occnpoit 

la joue et la tempe , du coté gauche. Cette douleur 

avoit commence y quatre ans auparavant , sans cause 
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connue, et elle n'avoit eu que de trës-courtes io- 
termîttences. Elle se manifestoit par paroxysmes , ni^erTatioii 
qui , à la fin , revinrent toutes- les trois minutes, â'anticdou-* 
Chaque fois que le malade vouloit manger ou boire , 
la douleur s'exaspéroit au plus haut degré possible. 

M. Colville tira buit onces de sang de l'artëre tem- 
porale; il fit prendre^ de temps en temps , quelques 
doses de sulfate de soude , et prescrivit , matin et 
soir y une pilule contenant un quart de grain d'oxide 
blanc d'arsenic, et un demi-grain d'extrait de )us- 
qiiiaœe; il fit; en outre , frotter les parties doulou- 
reuses avec un mélange de teinture savonneube et d'o- 
pium ; et la même teinture fut injectée dans l'o- 
reille. Ces moyens ne produisirent aucun soula- 
gement. Le chirurgijBn , désespérant de guérir cet 
bomme ^ cessa de le voir. Quelques mois après , il 
le rencontra parfaitement rétabli. Celui-ci lui ra- 
conta que sa fille ayant été précédemment guérie 
d'un rhumatisme par l'usage externe du goudron , 
il avoit essayé le même moyen. Il s'étoit frotté trois 
fois la )oue et la tempe avec du goudron. La 
première fois , il n'avoit senti aucune amélioration ; 
la seconde fois , il avoit été soulagé ; et le lendemain 
du troisième jour y il se trouva complètement dé* 
livré de sa douleur ^ qui n'est plus revenue. ( Me-^ 
dical and physical journal^ september i8i4> ) 

Extrait des transactions médico-chirurgicales 

de Londres. 

Observations relatives au traitement de la coque^ 
luche ; par Richahd Pcarson. 

Traitement 

M. Pearson , ayant observé que les émétiques an- ^*' j« coh"«- 
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timanîaax procnroient ua graod soulagement dans 
Traiunient Ia première période de la coqueluche , surtout chsc 
liicht*^**^"*" le» très-jeunes enfans , qui paroissent menacés de 
suffocation y adopta la méthode du docteur Fothergîll , 
qui consiste dans l'emploi des vomitifs fréquem-- 
ment répétés ; mais il s'aperçut bientôt que le sou- 
lagement obtenu par ces moyens , n'étoit que mo- 
mentané. Il suivit alors le plan que je vais exposer, 
et qui fut couronné d'un succès constant. Après 
avoir évacué , par le moyen d'un vomitif antimo- 
niai , les mucosités accumulées , il prescrit un mé'* 
lange d'opium , d'ipécacuanha et de carbonate de 
soude. Pour un enfant d'un à deux ans, il donne une 
goutte de teinture d'opium , cinq gouttes de vin d'i« 
pécacoanha , et denx grains de carbonate de soude, 
étendus dans une petite quantité de sirop et d'eau , 
et il répète cette dose, toutes les quatre heures, 
pendant plusieurs jours. Ce remède agit comme an- 
tispasmodique et diaphorétique. S'il survient de la 
constipation , une prise de calomel et de rhubarbe h 
fait disparoitre. 

M. Pearson fut conduit à prescrire le carbonate 
de soude , par l'odeur acide des matières vomies. 
Cependant , il n'attribue pas les bons effets de cette 
substance uniquement à sa propriété anti-acide ; 
mais il assure que l'opium et Tipécacnanha , sans 
addition de carbonate de sonde ^ ont toujours clé 
beaucoup moins efficaces. 

Lorsque les paroxysmes sont devenus moins fré- 
quens et moins violens , H. Pearson remplace l'ipé- 
cacnanha par la myrrhe , qu'il préfère , dans ce ca? , 
au quinquina; il continue la teinture opiacée et ie 
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carbonate Ae soude , dans la mêine proportion n 

; ,u'auparavant. Tr«itém.„t 

M. Pearson termine en rappelant aux praticiens de U coque- 
que son moyen , tout efficace qu'il est , ne dispense 
point d'employer la saignée , les yésicans , et les 
autres moyens indiqués contre l'état inflammatoire ; 
il recommande même particulièrement l'application 
des vésicatoires , lorsque le malade éprouve une 
grande difficulté de respirer. ( Medico- chirurgical 
transactions ^ published by the médical and chirur^ 
gical societj of London, f^ol, i. 

Observation d'un fœtus trouvé dans Fabdomen d'un 
garçon ; lue à la Société médicale de Londres , 
le i6 mars î8i4; p^r Gkoroi-William Youwg. 

L'enfant qui fait le sujet de cette observation ^ Fœtus dam 
naquit le lo mai 1007 , bien constitue en appa- d'un garçoa. 
rence. On s'aperçut bientôt qu'il portoit , dans la 
cavité abdominale , une tumeur inclinée vers le coté 
gauche. Cette .tumeur augmenta graduellement de 
volume. L'enfant éprouva de vives douleurs , qui 
lui firent, perdre l'appétit et le repos. Après divers 
phénomènes morbeux , dont je supprime les dé- 
tails, il périt , le 25 février 1808 , âgé de neuf mois 
et quelques jours. 

L'ouverture du corps fut faîte en présence du 
docteur Birkbeck , ami de l'auteur. L'abdomen 9- 
mesuré , avoit vingt-deux pouces et demi ( pouces 
anglais , un peu moins grands que les nôtres) de 
circonférence. La cavité abdominale était principa- 
lement occupée par une tumeur qui paroissoit con» 
tenir un fluide. Cette tumeur étant ouverte ,. ou 
aperçut un. fœtus y dont quelques parties n'avoient 



nî la forme, ni la proportion ordinaires. Les menabres 
Fœtus dam ^^ ^® fœtus ëtoient courts, gros $1 fermes. A la partie 
rabdomcn sapérieure du tronc , entre les épaules , on voyoit 
nne masse charnue , ronde et molle, d'un rouge 
livide , qui tenoit lien de la tête. L'ombilic de ee 
fœtns étoit uni, au fond du kyste, par un corps 
charnu , de forme conique. 

Le système osseux de ce fœtus étoit très-impar- 
faitement développé. Le corps seul des vertèbres 
étoit ossifié. Les côtes étoient courtes et en petit 
nombre. Les os cylindriques , n'étoient ossifiés qdc 
dans leur partie moyenne. Le carpe , le tarse et 
les phalanges étoient entièrement cartilagineux. 

Il n'y avoit point de muscles à la partie postérieure 
du tronc , ni sur les parois de l'abdomen. On voyoit 
quelques portions musculaires vers les hanches , et à 
peine en apercevoit-ôn quelques faisceaux sur lis 
membres. Une circonstance très*singolière dans ds 
fœtus, étoit le manque absolu de -cerveau , de moelle 
épinière , et des nerfs du sentiment et des moufè- 
mens volontaires : mais il y avoit un plexus nerveaX| 
très^istinct , dans Tombilic. Ce plexus fonrnissoit 
des branches nombreuses aux intestins. * 

Le cœur manquoit totalement. Le système sangoia 
étoit composé de deux principaux troncs vascnlaire^, 
qui partoient de l'ombilic , et envoyoient des ramifia 
cations dans les diverses parties du corps^ 

Ce fait , dont ]ç viens de donner une analyse très- 
ftbrégée, est certainement un des plus singulière de 
tous ceux qui composent l'histoire anatomique des 
ynonsues.Vn autre exemple, analogue k celui-ci, 
avoit été observé à Paris quelques années auparavant. 

.Viinr. 
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VARIÉTÉS MÉDICALES, 

Séméiologie buccale et buccomancie , ou Traité des 
signes qu*on trouve à la bouche , qui font connottre 
les constitutions par des signes innés ; et les qualités 
du sang des sujets qu^on examine en santé et en 
maladie^ par les effets qu^ il produit lui^mérHe^ etc, ; 
par M. L. Laforgue , expert dentiste. 

D'après ce titre , Fauteur pouvoit se dispenser dé 
dire , page i25 : a Je denne ma parole que i'ai fait de » ^ .. , ■ 
» mon mieux, et sans aucune prétention littéraire , m i^uc^ale. 
» à l'art de faire des livres.... »£t plus loin :(( Ma seule 
» ambition a été d'améliorer Tart , que les médecins 
>» lettrés ne cessent de mutiler , de déguiser , de défi- 
)> gurer, d'estropier, d'empoisonner. » Fidèle à ses 
principes, le fameui expert dentiste fait une guerre à. * 
inortàtousle8sayans/d/fri^5 qui ont écrit dans le Dic^ 
tionnaire des Sciences médicales et ailleurs^ ainsi qu'à 
tous les dentistes vivans. Il assure qu'il n'y a de bons 
uescs ouvrages. II doit le saveir, lui qui a l'avantage 
e ne pas être lettré. Quant k moi , qui ai le malheur 
Ae l'être un peu , je ne. me connois pas plus à son 
Btyle , qu'à sa dectrine ; mais il est évident que c'est 
jma faute. Au surplus, M. Laforgue vient à temps, 

I puisqu'il est question en ce moment d'organiser 
'art de guérir. Ne pourroit-on pas poser en principe, 
à l'article premier , que dorénavant , et pour l'intérêt 
de la science , aucun homme lettré né sera admis à 
la culture de l'art de guérir? 

Ce n'est pas là Iç seul service quç M. Laforgue veut 
rendre à la science. La'plupart des médecins ont la sim- 

Ï»licité de croire que la première dentition peut donner 
ieuà des maladies. M. Laforgue nie le fait (à*la vérité 
peut-être un peu trop durement), a Mais pour prou- 
» ver , dit-il , avec quelle bonne foi il cherche la vé- 
» rite, il promet dix mille francs à quiconque des 
Il partisans de ce malheureux système, qiii présentera , 
» d'ici au premier janvier i8i5 , aux professeurs de 
19 l'Académie de médecine et de chirurgie de Paris , 
jp qu'il prend pour juges dans celle affaire , un enfant 



3 



Scmeiologie 
buccale. 



( 344 ) 

» qui aura des signes univoques , que l'accroissement 
)) et là sortie des dents lui causent des maladies : k 
n condition qu'il sera appelé, et qu'il pourra défendre 
» son avis sur le sujet présenté. » On voit îusqu'oU vt 
le zèle de ce bon M. Laforgue. 



Lettre au Rédacteur* 



CoDcoori. 



Je lis dans le n*. 218 du journal que vous rédigez, 
le programme d'un prix que la Société royale de mé- 
decine de Bordeaux se propose de décerner en 1816. II 
est ainsi conçu : Exposer les signes , les différences f 
les causes et le traitement de r hydrocéphale interne ^ 
appuyés sur Vobsert^ation , l'expérience et V autopsie 
cadavérique. 

Il importeroit, pour les personnes qui se disposent 
à concourir , de savoir s'il s'agit d'une monographie 
complète de l'hydrocéphale interne, soit chroniqaft 
ou congéniale , soit aiguë. Il peut être utile, sans 
doute , de traiter complètement la première espècA 
d'hydropisie du cerveau ; mais ce ne peut être qa'cm 
faveur de la science médicale. : car la thérapea^ 
tique n'y gagnera rien , et les médecins n'en per-. 
dront pas moins, plus tôt ou plus tard , les malheu'- 
reux qu'ils auront occasion de voir. II n'en est pss^ 
de même de la seconde espèce d'hydropisie : je croie 
qu'elle prête beaucoup au travail , et qu'on peat es*. 
pérer traiter cette matière avec succès. C'est pour-^ 
quoi il seroit bon de savoir si c'est uiiiquemeut^ur 
cette hydropisie aiguë , que la Société royale dé mé- 
decine de Bordeaux appelle l'attention des prati- 
ciens. 

Yeuilltz , Monsieur , insérer dans le pi us prochain, 
numéro de votre journal , ma lettre , que je ne crois 
pas devoir signer. 

Agréez , Tasssurance de ma parfaite con-% 
sidération. 

M. P 
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Idem. 

Idem. 

Id. Pluie fine. 

Brouillard humide. 

Idem. 
Nuageux , brouil. 

Idepi. 

CouYert, hrouillard 

Nuageux , brouill. 

Beau ciel , brouill. 

Nuageux, brouill. 

Couvert , brouillard 

/d. Pluie. 

Couvert, brouil. 

Id. Gele'e blancke. 

Lég. nuag. , brouil. 

Brouill. épais, glac. 

Pluie , brouillard. 

Nuageux , brouil. 

Pluie , brouillard. 

Nuageux , brouil. 

Brouillard épais. 

Id. et humide. 

Pluie , brouillard 

Nuageux. 

Nuageux , brouil. 

Pluie , brouillard. 

Idem. 

Nuag., brouillard. 
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Couvert. 

Nuageux. 

Idem. 

Nuageux. 

Couvert. 

Idem^ 

Couvert. 

Idem, 

Pluie. 

Beau ciel , brouill. 

Nuageux, brouill. 

Pluie. 
Couvert , brouU. 

Idem, 

Nuageux, brouill. 

Brouillard épais. 
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Pluie. 

Couvert. 

Nuageux. 

Couvert. 

Pluie. 

Couvert. 
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v^uuTci t, nroitillard* 

Idem. 

Idem. 

Idem. 
Nuageux. 

Pluie. 

Idem, 

Beau ciel. 

Couvert. 

Beau ciel, glace* 

Nuageux. 

Idem. 

Pluie 
Couvert. 

Idem. 
Beau ciel. 

Idem, 
Couvert. 
N uageux. 

Pluie. 

Couvert. 

Nuageux. 

Brouillard épais. 

Idem% 

Pluie. 

Idem. 

Pluie. 
Couvert. 

Pluie. 

Pluie. 



Therm* des càtes. 

Le ic . 12,0976. 
Le 16... i3,io5. 



hauteur du baromètre sniyant l'échelle métrique , c'est-i^dire , 
: celles qu'on emploie généralement dans les déterminations^des 
lus petite élévatioi^ du baromètre et du thermomètre observés 
aiions ; d'où il sera aisé de déterminer la température mo^enn^ 
r conséquent son éléyation an-desaus dumN^^^ ^^\8l xiixx* V« 
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K.urze anleiluûg den gegenwœrligherrschen- 
den aasteckeoden typhus zu bebaudeln, etc. ; 
c'est-à-dire : Instruction succincte sur 
le traitement du typhus contagieux qui 
règne actuellement ^ rédigée diaprés l' in- 
vitation de y administration supérieure 
du département ,• par F, G. Wéceler , 
docteur en médecine et en chirurgie ^ di-^ 
recteur de tous les étabiissemens sani^ 
iaires du département de Rhin et Mo^ 
selle y ancien professeur public à Vuni'* 
versité de Bonn , membre correspondant 
de r académie I. et R. Joséphine y de 
P^iennCy etc. — ^ Coblentz, i8i4> <^^^^ 
Pauli et C^ (i). 

( Analyse faite par M. Demangeon. ) 

Ce mémoire y de 47 pages d'Impression 
sans la préface , présente un tableau clair et Sur?ctypîiut 

r» -1 1 ^ 11 1 coulagitux, 

fidèle des symptômes du typhus et de son 
traitement général le plus ordinaire et le plus 

(i) Quoique nous ne soyons pas clans Tusage de 
placer , dans la première partie de nos cahiers , les 
analyses des ouvrages imprimés , nous avons cru de- 
voir faire exception pour celle-ci , attendu rimpor* 
tance du sujet et la manière dont il est traité. 

( Note du Rédacteur. ) 

Tom. LI. — N^. 220. — Décembre. Ja 
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■ heureux , d'après rexpérience des plus célè- 

Suiîeiypiuf jjj,çg médecius qui eu ont parlé • et d'après 

celle de l'auleur , qui non-seulement s'est fa- 
miliarîsé avec la leclure de leurs ouvrages , 
mais a déjà écrit lui-même, îly a vingt ans, 
un petit traité sur la fièvre d'hôpital, par Tor- 
dre du gouvernement , après avoir élé at- 
teint lui-même de cette maladie: il l'a encore 
observée, depuis, un grand nombre de fois , 
dans diverses épidémies. Son expérience doit 
donc inspirer d'autant plus de confiance y qu'il 
peut dire avec Thucydide , Hildebrandt , et 
beaucoup d'autres ; Tiim quia ego ipse hoc 
morho laborai^iy tum etiam quia alios hoc 
morbo laborantes ipse vidi. 

D'après rauleur^ la maladie que l'on nomme 
fièi^re d^hôpital y fièvre des prisons , fièvre 
pétéchialey et plus exaclement typhus conia^ 
gieux y est une fièvre spéciale ( morbus sai 
generis}y et non une fièvre nerveuse avec 
des modifications particulières y comme le 
croiroient d'autant plus volontiers des méde- 
cins qui ne l'ont guère observée , que c'est à 
la fièvre nerveuse qu elle ressemble le plus. 
Elle nait d'un miasme spécifique , qu'elle re* 
produit dans son développement. Dans sa 
marche régulière, elle parcourt deux septé- 
naires, chacun desquels fait une période mar-^ 
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quée par des symplômes qui lui sont propres. 
Elle prend quelquefois subitement, et sans pré** Surietyphuâ 
lude, par an appareil de symptônaesefFrayans; 
mais le plus souvent elle s'annonce y commet 
la plupart des maladies aiguës , par un ma- 
laise accompagné de tristesse , d'horripilation 
dans le dos^ d'insomnie ou de mauvais som- 
meil , de diminution de l'appétit , d'abatte- 
menty etc. : symptômes auxquels ceux qui s'oc- 
cupent peu de leur santé y font à peine atten« 
lion. 

La première période^ qui est de sept jours, 
commence par un frisson plus ou moins vio- 
lent, ordinairement interrompu par des al- 
ternatives d'une chaleur qui finit par devenir 
permanente. Dès lors , les parties du corps 
que Pon couvre , ont souvent trop chaud , et 
celles que Ton découvre, trop froid. La peau 
reste sèche dans le principe , puis s'humecte 
un peu, mais passagèrement, de manière 
que sa sécheresse persiste le plus souvent jus- 
qu'au onzième jour. La vivacité de la soif 
donne une appétence continuelle pour les 
boissons acides. L'abattement ne tarde pas à 
être considérable , et hors de proportion avee 
la durée et l'intensité de la maladie. 

Au commencement , lorsque la langue , 
d'ailleurs humide et couverte d'un enduit 

Z j 
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* blancliàlre 5 n'est pas encore Ires-chargée , U 

couu^iLx. y a cleja depravalion du goût, avec nausées et 
même vomissement. La région du foîe est 
plus ou moins tendue, la sécrétion de la bile 
troublée ^ le visage rouge , le pouls plein , 
fréquent, peu dur, et rarement intermittent. 
Les excrétions sont moins abondantes, par- 
ticulièrement celle de Turine, qui est rouge 
comme dans les maladies inflammatoires. 
Malgré la constipation ordinaire, les garde- 
robes sont presque toutes naturelles , hors le 
cas de diarrhée, qui est rare. La respiration, un 
peu laborieuse , semble parfois indiquer , avec 
d'autres symptômes, une légère phlogose des 
poumons ; mais c'est la tête qui souffre le plus, 
et une forte douleur lancinante s'étend sur 
. le front d'une tempe à l'autre. Il en résulte 
une pesanteur accompagnée de vertiges et de 
stupeur 'y et c'est peut-être à cause de ce der- 
nier symptôme, que les Grecs ont donné le 
nom de typhus a la maladie. Un sommeil 
agité , avec des rêves pénibles , fatiguent le 
malade, dont les sens internes et externes sonl 
encore à peu près dans leur intégrité. Vers le 
troisième jour, il survient des tirailleraens in- 
supportables dans les jambes et dans lescuis' 
ses: ce qu'il importe de remarquer, comme 
un symptôme caractéristique de la maladie. 
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C'est aussi vers le second ou le troisième jour, ' 
qu lise mamresle une phlogose calairhale, que oouta^ieux^ 
^ l'on reconnolt à la rougeur et à la sensibilité 
des yeux , des narines , de la bouche , du. 
larynx , et quelquefois aussî à une émissioa 
douloureuse des urines, provenant d'un gon- 
flement inflammatoire de la membrane mu- 
queuse de Purèlre. 

Un signe encore plus manifeste du typhus^ 
que Ton remarque ordinairement au qua- 
trième jour, c'est un exanthème de forme va- 
riable , ayant celle de taches , de piqûres de 
puces , d'échauboulures , de vergelures , de 
pourpre, etc. 11 existe d'ordinaire , mais 41 est 
souvent difficile à trouver , et paroit d'abord 
au dos^ à la poitrine , aux bras et aux cuisses. 
Cet exanthème parcourt ses périodes jusqu'à 
la desquammation complète de Tépiderme, 
qui tombe tantôt en parcelles imperceptibles, 
€t tantôt en écaiHesplus considérables. Il sur- 
vient aussi fréquemment , vers le quatrième 
jour , une épistaxis ou hémorragie nasale , 
dont le .sang paroît encore dans son état na- 
turel , et qui , pour peu qu'elle soit considé- 
rable, adoucit le mal de tête et soulage le 
malade. Ainsi , céphalalgie violente , stupeur ^ 
dégoût , abattement , nausées , courbatures 
des extrémités intérieures, rougeur des yeux,^^ 
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symptômes catarrheux , exanthème y épis« 
^uia *i^ua"* ^a^ïs : tel esl le tableaa des principanx symp- 
tômes du tjpbas y dont la yiolence augmente 
d'ordinaire le cinquième jour, et plos encore 
le sixième , et s'adoucit au commencement da 
septième , sans aucune évacuation, si ce n'est 
qu'il survient parfois une épistaxis calmante. 

Dansées trois derniers jours, on remarque 
aussi des exacerbations nocturnes , et même 
diurnes , sans régularité, avec un délire vio- 
lent, surtout durant la nuit, lequel force les 
assistâns à une extrême vigilance. 

Après le premier septénaire , les symptômes 
de pklogose catarrhale se dissipent promp- 
temént, ainsi que Texanthème , quand ce ne 
sont point des pétéchies. Tous les phénomènes 
prennent un caractère nerveux, qui justifie le 
nom de stade nerpeuxydouné ii celte période, 
comme celui de stade inflammatoire est 
donné à la première. La chaleur fébrile y de- 
venue plus forte , est brûlante ; la langue se 
sèche et prend une couleur brune , sans que la 
soif augmente proportionnellement; le hoquet 
est souvent incommode; et les narines, presque 
bouchées , forcent le malade à respirer par 
la bouche. 

Après quelques douleurs du bas-ventre, que 
la pression avec la main augmente , il se dé- 
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«lare une diarrhée plus oit moins forte , qui ^ 
vers la fin de la maladie , est souvent invo- contagieux. 
lontaire , même lorsque la fièvre est bénigne. ' 
Il s'y joint 9 mais seulement dans quelques 
cas, un météorîsme, avec la sortie de quel^ 
ques vers , et le plus souvent d'un seul. L'u-' 
rine , moins colorée et un peu trouble , forme 
parfois un sédiment considérable, et d'autres 
fois n'en forme point du tout; mais quel 
qu'en soit l'aspect , elle diffère de ce qu'elle 
ëtoit dans la première période. Le pouls est 
plus fréquent^ ramolli, médiocrement fort^ 
libre et variable en général; mais c'est le cer- 
veau qui souffre le plus. Les sens externes 
perdent de plus en plus de leur force } l'ouïe 
s'affoiblit, et à la difficulté d'entendre , se joint 
souvent un bourdonnement extrêmement fa- 
tigant pour le malade. Les sens internes se 
troublent aussi de plus en plus , et il y a or- 
dinairement, durant la nuit, un délire, qui par— 
fois continue durant le jour. Il est rare que ce 
délire soit tranquille ; il est souvent violent et 
parfois furieux; presque toujours c'est une 
seule et même idée qui tourmente le malade. 
Plusieurs malades voient dans leur lit , à côté 
d'eux, une personne qui ne les quitte jamais. 
La variation du délire indique, conjointement 
avec quelques autres symptômes , une ana^ 

z. 4 



r. 



( 352 ) 

"' ' logîc lanlôt avec la fièvre nerveuse versalile 

contagieux. (^ fcbris jicrçosa ifersatilis)j et lanlot avec la- 
fièvre nerv'euse accompagnée de stupeur (/è- 
brls nervosa stupida , seu cum torpore). On 
remarque assez fréquemment , dans celte se-« 
. coiîde vériode , une difficulté de respirer ; qui 
diffère de celle de la première période , en 
ce qu'elle paroît tenir à un spasme du thorax. 
Les muscles soumis à la volonté , sont Irès- 
affoiblis; les, soubresauts des tendons , les 
convulsions légères et la carphologie ne sont 
pas rares. La pire de toutes les nuits, qui , en 
général, sont plus mauvaises que les jours, est 
celle qui précède le onzième jour, marquée 
d'ordinaire par une sueur abondante , ou par 
des selles plus fréquentes, ou, ce qui est plus 
rare , par des urines Irès-sédimenteuses. Ces 
évacuations, que l'on peut considérer comme 
des préludes de la crise, sont suivies d'un sou- 
lagement assez sensible, et annoncent mani- 
festement l'évacuation critique qui doit avoir 
lieu au quatorzième jour. 

L'exacerbalion du 1 5®. jour de la maladif 
est encore plus marquée ; alors la fièvre aug- 
mente avec force , et s'accompagne des autres 
sj^mplômes que l'on connoit sous la dénomi- 
nalion de travail critique ou de perturba-' 
iions critiques y (molimina critica^ P^^" 
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iurbaiiones critlcœ) y et sur lesquels se fonde ' ""^ 
cet adage : anie cnsim omnia fiunt pejora j canugUux. 
mais celle exacerbalion est ordinairement la 
dernière , car elle se termine le plus souvent 
par la crise. 

La langue s'humecle, le mucus des narines 
se détache ^ la peau perd sa rudesse y et il se 
déclare une transpiration ou moiteur suivie 
d'une sueur générale , souvent très-forte , la- 
quelle gagne tout le corps, dure plusieurs 
heures , et a pour, résultat une diminution de 
tous les symptômes. Il se fait aussi une ex- 
pectoration facile , fréquente et épaisse , qui 
débarrasse les poumons^ ou bien il survient 
des garde-robes fréquentes, pulti formes et fé- 
tides , avec une rémission complète de tous 
les symptômes pénibles. D'autres fois, Téva- 
cuation critique se fait par les urines, comme 
dans les maladies inflammatoires. 

Tous ces changemens favorables arrivent 
le plus souvent au quatorzième jour, quoique 
M. Wégeler dise avoir aussi observé beaucoup 
de crises au treizième. Quand cela ne se passe 
pas ainsi, ce que Ton peut craindre , lorsqu'il 
n'y a point eu de prélude critique le onzième 
jour, la maladie se prolonge jusqu'au dix-sep- 
tième , et même jusqu'au viugl-unième jour, 
qui sont l'un et l'autre encore souvent mar- 



^ 
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quës par des crises complètes; mais les crises 
^rnlViui!* ^^^^ quelquefois insensibles^ et le malade ar- 
rive néanmoins à l'état de santé par plu- 
sieurs petites crises ou solutions incomplètes 
( Lyses ). 

Après une crise décidée, le rétablissement 
s^annonce bientôt^ mais néanmoins d'une ma- 
nière insensible; il n'y a ordinairement plus 
aucun danger pour le nialade, qui revient à lui, 
bien qu'il manifeste encore dans ses discours 
des intervalles d'illusion pendant plusieurs 
jours et plusieurs nuits. Ses sens reprennent 
de la vivacité ; mais le bourdonnement des 
oreilles ne se perd que lentement. Le pouls, 
la respiration , la soif, l'appétit , tout s'amé* 
liore , et dans l'espace de sept autres jours, 
k dater delà crise, le malade a déjà fait beau- 
coup de progrès vers la santé parfaite. 

Dans quelques cas, la marche de toute la 
maladie est très-douce; }e malade peut se te- 
nir levé la plupart du temps ^ n'a que des ins* 
tans de stupeur et de délire durant la nuit , 
et se trouve en bon état au bout de quatorze 
jours. 

Après avoir ainsi tracé la marche régulière 
du typhus , M. Wégeler signale les princi- 
pales anomalies qui peuvent le compliquer, 
telles queTinflammation violente du cerveau > 
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de la poitrine, da bas-veatre^ lagastricîté.Ia 

Sur le tjpvHi 

putridité, et le peu d'apparence derexanthème, conugiciiz. 
que Ton ne reconaoit quelquefois qu'à la des- 
quamation de certaine partie du corps. L'in- 
flammation violente ou exaltée du cerveau , 
qui a surtout été très-commune à Mayence , 
chez les sujets pléthoriques et replets , chez 
ceuxqui^ pour se préserver^ avoieni fait usage 
d'alimens très-substantiels et de boissons spi- 
ritueuses, se reconnolt à un mal de tête plus 
général^ à des vertiges ^ et à une stupeur plus 
considérable, à nn&rougeurduvisage, et sur- 
tout des yeux, plus marquée ^ à un délire plus 
violent , et à l'impossibilité où sont les; malades 
de se lever ^ ou même de se tenir assis , re* 
tombant toujours en arrière. M. Wégeler re- 
marque 9 dans une note , que le docteur Petit , 
médecin deParis, a lui-même reconnu la réa« 
lité de cette inflammation exaltée du cerveau, 
par des ouvertures de cadavres à Mayence ^ 
et qa il s'est convaincu aussi , d'après l'obser^ 
vation qui en a voit déjà été faite auparavant ^ 
qu'un coup subit donné avec le doigt sur la 
peau 9 excitoil une sorte de mouvement con-* 
vulsif chez les malades p tandis qu'une près-* 
sion plus forte exercée avec la main , n ex-* 
citoit aucune marque de sensibilité. 

L'inflammation de la poitrine est marquée 
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par ane douleur de côté , avec crachement 
touilliea^* de sang ; celle du bas-ventre , par des coli- 
ques, 1« métëorisme, la diarrhée; la gaslri- 
cilé, par. des vomissemens sponlanés , ou des 
coliques , suivis les uns et les autres d'évacua- 
tions très -bilieuses; la putriditc , suite des 
grandes fatigues et des longues privations ; 
par la félidité de Thaleine et des matières 
évacuées ; par Fenduit noir de la langue , et 
par la promptitude avec laquelle la gangrène 
survient aux plaies des vésicatoires ou aux 
endroits fatigués par le frottement ou la 
compression. 

Ces différentes complications 9 continuant 
d'une période à Tautre , peuvent prolonger le 
stade inflammatoire ou faire anticiper le stade 
nerveux. 

Relativement au pronostic , l'auteur ob- 
serve que les sujets très-robustes et d^une 
sensibilité exquise , souffrent plus que d'autres 
plus foibles en apparence ; que les femmes 
{Supportent mieux la maladie que les hommes ; 
que l'éruption des menstrues est favorable 
dans la première période, nuisible dans la se- 
conde ; que les femmes grosses avortent or- 
dinairement, etquel'avortenientfait toujours 
empirer la maladie , surtout dans la seconde 
période j qu'une diarrhée légère est salutaire 
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dans le premier septénaire , et contraire dans 
le second 5 à moins quelle ne^ fasse crise; Surietyphui 
qu'une langue , humide avec un enduit blanc 
dans la première période, et légèrement bru- 
nâtre dans la seconde, sans sécheresse sur le 
bout ni sur les bords, est un signe rassurant; 
que la qualité des urines est loin de donner 
les mêmes indices que dans les maladies in- 
flammatoires ; que la modération de tous les 
symptômes , la souplesse et l'humidité de la 
peau , une chaleur modérée , la rar^é du dé- 
lire et le cours tout-à-faît régulier de la ma- 
ladie , donnent beaucoup d'espérance, quoi- 
que le typhus le plus léger puisse aussi avoir 
quelquefois une terminaison funeste; qu'enfin, 
lorsqu'il n'y a point de complication défa- 
vorable , la mortalité de cette maladie peut 
être dans le rapport d'un à dix-huit, ou même 
à vingt. 

Quant au traitement , Fauteur avoue que 
le défaut d'une médication spécifique et di- 
recte, force le médecin de se conduire d'après 
un empyrisme rationnel général ; que la na- 
ture peut déjà toute seule guérir le typhus ; 
qu'elle le guérit en effet dans une infinité de 
cas, et quelle fait même plus, en réparant 
souvent les torts de la négligence, de l'igno- 
rance, de la présomption et des circonstances 
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aggravautes. Il établit qu'il faut quatorze jours 
Sarietjphus pQm. |jj cruéfison dc celte maladie: que la 

méthode curative à lui opposer y ue peut avoir 
d'autre but que d'écarter les obstacles et les 
influences nuisibles y de modérer les symp- 
tômes les plus dangereux y de porter et dç 
maintenir l'activité corporelle au degré con* 
venable , pour que la nature puisse suffire à 
combattre l'action contagieuse^ et rétablir l'or* 
ganisme dans l'intégrité de ses fonctions ; et 
que c'est , surtout dans la première période» 
qu'un traitement convenable conduit à uoe 
heureuse terminaison. Après ces généralités » 
l'auteur entre dans le détail des moyens de 
guérisou les plus ordinaires, et les plus gé* 
néralementutiles^en plaçant au premier rang 
les vomitifs, qui, dit-il, peuvent bien évacuer 
les matières saburrales, ou même les miasmes 
portés dans les premières voies, et agir favo- 
rablement sur l'affection du foie ^ mais dont 
l'utilité la plus incontestable tient à la secousse^ 
général^ qu'en reçoit toute la machine; à la 
détente du système dermoïde , par la cessa- 
tion du spasme de la peau , et à la disposition 
qui en résulte pour une transpiration abon- 
dante ou pour la peau. Voila pourquoi l'îpé- 
cacuanha est préférable aux préparations an- 
timoniales, quoique , pour l'emplir plus d'une 
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indicalion en même temps y il vaut encore 
mieux les combîaer ensemble. L'on ne peut Surictyphm 
guère, dit rauleur, approuver 1 usage où sont 
quelques médecins y de donner de grandes 
doses de tarlrite antimonië de potasse délayé 
dans une petite quantité d'eau. Dans ce cas, le 
médicament est rejeté soudain, sans produire 
les bons effets qu'on en attendoit ; ou bien en 
restant dans l'estomac, il y agit à Tinstar d'un 
poison, c'est-à-dire qu'il produit nue légère 
phlogose de ses membranes internes, et peut, 
chez les personnes délicates , donner lieu à 
des diarrhées violentes et à des convulsions ; 
et chez les sujets robustes, déranger la marche 
de la maladie , et amener des accidens très- 
graves. L'à-propos du vomitif est dans les pre- 
miers jours, lorsque le caractère inflamma- 
toire n'est pas encore bien prononcé ; quoi- 
qu'il soit encore utile, administré plus tard ou 
répété. Lorsque Finflammalion est exaltée , il 
fautemployer le régime antiphlogistique, adop- 
ter un traitement réfrigérant et débilitant , sans 
tropavoir égard au second s(ade, où les forces 
doivent être soutenues; employer les dériva- 
tifs aux extrémités inférieures, et n'adminis- 
trer le vomitif qu'après une ou plusieurs sai- 
gnées. Une règle très-importante dans ce der- 
nier cas , est de ne point perdre de vue le ty- 
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phus pourrinflammalîoadu cerveau; mais de 
«•DiaVi^i!!* faire à chacune de ces deux causes sa part 
exacte de l'affection cérébrale ; et, si Ton est 
indécis sur la prédominance de Tuue ou de 
l'autre , d employer des médîcameus en quel- 
que sorte convenables pour les deux cas, tels 
que le camphre et les vésîcatoîres, immédia- 
tement après le vomitif. On favorise les succès 
par des boissons tièdes, telles qu'une infusion 
de fleurs de tilleul, d'oranger , de guimauve, 
de mélisse , etc. Les rnoyens indiqués ensuite 
pour tout le reste delà première période, sont 
les dissol vans légers , les sudoriGques , les laxa- 
tifs , les anliphiogistiques , tels que le tartiîle 
acidulé de potasse, la pulpe de tamarins, le 
muriate d'ammoniaque, les sels neutreSjl'oxy- 
mel simple, le pelil-lait, les décoctions de 
chiendent , de guimauve, l'extrait de pissenlit, 
l'acétate d'ammoniaque, le rob de sureau, 
la limonade avec le jus de citron ou l'acide 
tartareux, une décoction d'orge avec le vi- 
naigre, de Teau pure seule, ou avec du sirop 
de framboises , de miel , une décoction de 
pruneaux; et si les malades y ont été habitués 
depuis long-temps, une eau minérale aigre- 
lette ou gazeuse, en petite quantité. Ces bois- 
sons, dans lesquelles on fait entrer de la gomme 
arabique pour la diarrhée , lie doivent pas 

être 
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éire admîaîsirées enlièremenl froides , maïs 
un peu lièdes ; et l'on choisit enlr'elles celle coiua/fJLx"* 
qui paroil être la plus appropriée au cas pré- 
sent. L'on vient aussi au secours du malade ^ 
dans la diarrhée et le délire, par des lave- 
mens, surtout le soir ; par des épilhèmcs sur 
le front , lesquels peuvent consister en com- 
presses imbibées de vinaigre camphré ou en 
embrocations de baies de genièvre broyées 
avec du pain et du vinaigre j par des sina- 
pismes et des vésicatoires appliqués aux ex- 
trémités inférieures ; par des lotions sur les 
membres ou sur tout le corps y au commen- 
cement avec du vin chaud ^ et, à une épo- 
que plus avancée y avec une infusion chaude 
composée de trois onces de moutarde^ d'une 
chopine d'eau bouillante, et d'un demi-setier 
de vinaigre.; par un régime vivifiant , ayant 
soin de tenir le malade dans un air pur et 
sec, de le faire lever et promener plusieurs 
fois par jour autant que possible, de lui 
faire tenir dans la bouche des tranches de ci* 
tron saupoudrées de sucre , lorsque l'excès 
de la soif lui rend les boissons fatigantes , 
et enfln , de ne lui accorder que des ali- 
mens propres h le soutenir et à lé calmer sans 
le fatiguer , tels que des fruits secs , de légers 
bouillons avec un peu de pain , des soupes à 

Tom. LL — W. 330. — Décembre. A a 
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Toseille , de légères décoclîons mucilagîaeuse5t« 
Sui le typhus Voilà Vcssenliel pour la première période, ou 
il faut éviter et de trop afFoiblir et de trop sti- 
muler : deux extrêmes également dangereux. 
Quand la fièvre n'est pas violente , il faut pros* 
crire la saignée. et les purgatifs, comme 
choses nuisibles , et ne pas dépenser inutile- 
ment les forces du malade. L'on est assez gé- 
néralement d'accord sur ce point; mais, en re- 
vanche, il y a des médecins qui , tout occupés 
de l'idée , qu'ils ont à traiter une fièvre ner- 
veuse , croient ne pouvoir arriver assez lot à 
l'usage des excitans et des toniques, et admi- 
nistrent le kina comme dans les fièvres inter- 
mittentes. Celte méthode, banale pour eux ^ est 
très-pernicieuse , comme l'avoit déjà fait sentir 
HildebrandtyàdiUS son ouvrage classique sur le 
typhus où il s'exprime ainsi : « Useroit témé^ ' 
raire et ridicule de vouloir , par un empresr 
sèment précipité, couper la maladie dans son 
cours déterminé pour l'abréger. Cette méthode 
produit une sorte de paralysie , d'épuisement 
ou de foiblesse indirecte , beaucoup plus dif- 
ficile à guérir que la simple foiblesse , parce 
qu'elle jette le malade dans une insensibilité, 
d'où l'on ne parvient plus à le tirer , même par 
les excitans les plus puissans. Cependant oa 
ne manque pas * de ces misérable» médecins 
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qui ne prescrivent que d^s excifans durant Suii«tY»huf 
loul le cours du typhus , voulant en triompher co«^»6^«»*** 
par cela seul, ou même Fabréger. >> li importe 
beaucoup , ajoute M,. Wégeler , de respecter 
]e cours détermine de la maladie ^ tant i) est 
favorable à sa guërison ; d'autant plus que 
dans le typhus , même le plus léger y l'on ne 
peut gagner un seul jour , et que la grise dé- 
jGnitive ne devance jamais le treizième ou le 
quatorzième jour. 

Dans le second stade , les symptômes qui 
caractérisent cette époque montrent clairer 
ment ^el l'expérience le prouve encore mieux^ 
que la médication doit être plus stimulante , 
pour prévenir l'épuisement des forces. Mais 
il faut y arriver par gradation, et n'employer 
d'abord que des stimulans légers ,. surtout 
quand, rien n'annonce une Jièure nerveuse 
stupide {fébris nerposa stupida)^ pour.la* 
quelle il faudroit bien employer des excU-ans 
plus forts ^ et revenir ensuite à de plus lé-* 
gers^ malgré les progrès du mal. Mais on doit 
faire le contraire , si les symptômes se rap- 
prochent de ceux de la fièvre nerveuse ver-* 
saiile. Ce ne seroit que dans le cas où une 
prati que trop étendue ne permettroit point d'à* 
dapter le traitement à chaque indication par- 
ticulière plus ou moins, urgente ^ qu'il seroit 
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permis d'employer^ dès le septième ou le huî- 
SurUtyphui tième jour de )a maladie jusqu'à la crise y uue 

coutiigieur. ^ \ .111 J 

excitation uniforme^ telle que la recommande 
on mailre de l'art. Encore désapprouyeroil*il 
lui-même^ dans le dernier cas , que Ton ne sa- 
tisfit pas aux indications les moins douteuses. 
On obtient ordinairement la guërison , en 
procédant de la manière suivante : On donne 
d'abord y toutes les deux heures y deux cuille- 
rées ordinaires d'une infusion de deux gros de 
racine d'angélique et d'autant de réglisse y 
dans suffisante quantité d'eau bouillante pour 
une colature de sept onces ^ à laquelle on ajoute 
une once d'acétate d'ammoniaque liquide ; en 
même temps l'on applique des sinapismes un 
peufortsàlapIantedespieds.Versle lô^.jour^ 
ou plus tôt, si la tête est particulièrement en- 
treprise y l'on applique au gras de chaque 
jambe un vésicatoire y qu'on lève au bout de 
neuf à dix heures^ et qu'on panse ensuite avec ud 
onguent Suppura tif tel que le basilicum. On en- 
tretient la suppuration jusqu'après la crise par- 
faite; et si l'onguent suppuratif n'est pas assez 
mordant y l'on y -incorpore un gros de mou<- 
tarde en poudre par chaque once, et Ton 
ajoute deux gros de bétoine (^arnica mon'* 
tana) à l'infusion précédente. Quand le pouls 
est petit ^ foible et fréquent^ la peau sèchev 
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la poitrine serrée ^ Ton admitiistre allernalive- 
ment avec la mixture précédente , toutes les ^^|*Ycu^* 
deux heures , d'un demi-grain à un grain de 
camphre , mêlé sous forme de poudre avec 

* 

six grains de sUcre^ et autant de gomaie ara- 
bique. 

Dans le passage du lo^ au 1 1^ jour^ et du 
I3^ au i/^^.y ii faut avoir soin de donner de 
temps en temps une tasse d'infusion demélisse 
ou d'une autre analogue, pour aider doucement 
à la sueur qui doit s'établir , et ne point la pro- 
voquer par la chaleur d'un poêle , ni par trop 
de. couvertures. Ces moyens peuvent , seloa 
les diverses indications y être remplacés ou 
modifiés par d'autres; c'est-à-dire , par la va- 
lériane , en cas de diarrhée ou d'affection 
vérminense ; par le roseau aromatique dansune 
disposition au scorbut y et uoe foiblesse mar« 
quée des intestins , et pareillement par la ser- 
pentaire y l'impératoire ^ le contre-venin y la 
menthe poivrée, etc. L'on n'a pas trouvé lekina 
salutaire dans la seconde période y lorsque le 
cours de la maladie est régulier. On oppose 
encore à une diarrhée opiniâtre des lavemens 
de graine de lin ou d'amidon y des frictions 
çur le ventre avec le liniment volatil camphré, 
et quand elle est très-opiniâtre , même une 
dose d'opium, qui, hors ce seul cas , est plus 
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nuisible qo'atile. Si les épilhèmes réfrigérans, 
t^lillitu^ el le» dérivatifs ordinaires ne modèrent pas 
assez le délire , que le visage soit ronge et la 
pulsation des artères violente y Ton applique 
sur la tête des rèfrigérans plus actifs, tel que 
celui de Smucler^ enfermés dans une vessie; 
et Ton élève^par des enveloppes cou venables, 
la température des pieds. Le jour , loin de 
nuire , est un stimulant convenable pour 
les mralades, à qui il convient encore de 
changer de position , et de respirer un air 
plus chaud que dans la première période y et 
même plus pur et plus sec, s'il est possible, 11 
faut une extrême propreté dans la chambre du 
malade ; avoir grand soin dé lui nettoyer la 
langue, la bouche, les dents, le nez; et de 
lui laver deux fois par jour les jambes, les 
bras, les pieds et les mains. Après la crise , 
qu'on ne doit ni provoquer ni troubler par une 
activité intempestive , le malade a encote be- 
soin de toute l'attention du médecin , pour 
prévenir les écarts de régime el régler sa con- 
duite. Alors on peut donner un peu de l^ina 
ou quelque extrait amer. En accordant un peu 
plus de nourriture , il faut user de beaucoup 
de cîrcônspeclion ; s'en tenir encore quelque 
temps aux potages , à des boissons substan- 
tielles , comme une eau panée , une décoc- 
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lion d'orge , de rîz , lelc. , avec un sixième ou 
un huitième de vin. Ce deraier surtout , Surietyphu» 

^ ' coQlagieua. 

lorsqu'il est généreux , ne doit se donner que 
comme médicament 9 par cuitleréos et à des 
distances convenables ; il ne peut être supporté 
a haute dose même par les grands buveurs ^ 
à raison de leur faiblesse. L'on n'a pas ob-^ 
serve qu'un peu de café nuisit aux personnes 
accoutumées à un bon régijne. La peau des 
C9nvalescensest trop molle, elleurs pores sont 
trop ouverts, pour qu'un air froid, surtout un 
courant d'air , ne leur soit pas nuisible ; et 
ils doivent se conformer aux règles générales 
adopllées durant la convalescence de toute 
maladie aiguë. 

Tel est en substance l'ouvrage du docteur 
Wégeler^. 11 en attribue , dans sa préface , une 
grande part à la coopération de notre con- 
frère le docteur Petit, quia observé le lyphua 
sur le même théâtre , et dans la même épidé-^ 
mie que lui. J'en aurois donné une analyse 
moins détaillée , Isi je n'y àvois reconnu par- 
tout les fruits de la bonne observation médi- 
cale, et ceux d'une pratique judicieuse et éclai* 
rée , ou si j'avois seulement voulu le recom- 
^anderàrattentiondesmédecins.Maiscorame 
la langue allemande, dans laquelle cet ouvrage 
est écrit , n'est pas familière à tous nos mé- 
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decÎQSy )'ai pensé que plusieurs d'entr'eux 
tZll^tuu "^ seroient pas fâchés de comparer la 
doctrine de Tauleur avec leur propre pra- 
tique y et avec celle des autres médecins 
qui ont exercé sous leurs yeux ; et que , d'ail- 
leurs , ceux qui n ont point eu l'occasion de 
Toir souvent le typhus y aimeroient aussi à 
s'en faire une idée plus exacte. 



Case op hydropuobia^ etc. Cas d'hydro- 
phobie guérie par la saignée. Par John 
ScHOOLBREP, D- M. , tiré du Supplément 
de la Gazette officielle de Calcutta , dans 
t Inde y S juin 1812 (i). 

Le 5 mai iSr^y vers trois heures après 
^iié i. paiia îtîidi, Ameir, domestique musulman, âge de 
•aigue. vingt cinq à treuteans, d'une taille moyenne, 

i f ■ " « ■ ■«■,.■■ I I ■ m ■ 

-(i) Cet extrait a été lu à la séance orctinaire delà 
prem ëre Tiasse de l'Institut de France , le 6 sep* 
tembre i8i3 ; puis imprimé dans la Bibliothèquù 
britannique , journal consacré aux arts et aux 
sciences. Mais comme cet intéressant mémoire 
sur ta rage est essentiellement du domaine de la 
niédecine , nous avons pensé qu'il coovenoit d'en 
répandre la connoissance parmi les gens de Tart, 
qu'il intéresse spécialement. C'est pour cette rai-^ 
spn que nous l'avons inséré dans notre recueil ^ où 
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fut amené à Thospice ludien y tourmenté 
des symptômes les plus évidens d'hydro- HytirophoWe 

/ * * •' guérie parla 

phobie. saigoëe. 

Je le visitai à son arrivée. II éloit assis 
sur le bord de son lit, et deux personnes 
lui tenoient les bras. Au premier a$pect| 
je n'eus aucun doule sur la nature de son 
mal ; son corps entier j, mais surtout ses bras 
et sa gorge, éprou voient des contractions spas- 
modiques continuelles; à chaque inspiration, 
les muscles de son visage étoient agités par 
une convulsion rapide, qui, rabaissant les 
côtés de la bouché^ et. déprimant la mâ- 
choire inférieure , donnaient à sa figure l'ex- 
pression la plus hideuse* Ses yeux sembloient 
poussés hors de l'orbite , et engorgés de sang ; 
tantôt il les lenoit fixes, d'un air égaré; tantôt 
on les yoyoit rouler, comme s'il eût redouté 
l'aspect de quelque fantôme menaçant. De sa 
bouche , constamment ouverte, découloit une 

il préludera utilement d'ailleurs à un autre mémoire 
sur le même sujet, que nous publierons incessamment. 
Noos ne saurions trop inviter nos lecteurs à se pé* 
nétrer de la doctrine qu'il renferme. Certes , ce 
teroit faire une grande conquête sur les malheurs at- 
tachés à notre triste humanité^ et sur la mort même , 
que de retrancher quelque chose des déplorables 
suites de la rage confirmée, ffote du Rédacteur» 
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Hyd.ophohie salive visqueuse, dont il essayolt de temps en 
Mi^uje!'*^ ^* temps de se débarrasser; effort souvent inutile, 
mais quioccasionnoilun bruit qu on a fréquem- 
ment comparé à l'aboiement du chien. Ses 
tempes et son couétoienlhumectésd'une sueur 
gluante. Ilhaletoit, plutôt qu'il ne respiroit. II 
supportoit avec impatience la gêne que ses gar- 
diens lui faisoîent éprouver; et, dès qu'il pouvoit 
dégager un instant Tune de ses mains, il s'en 
frappoit la poitrine , en désignant le creux de 
son estomac comme le siège de quelque an- 
gpisse impossible à décrire. Son pouls étoit 
très-difficile à juger , à cause de l'agitatioa 
et des spasmes continuels du malade : tan- 
tôt il étoit presque imperceptible , puisqu'il 
se soulevoit sous le doigt; quelquefois il étoit 
passablement lent et régulier pendant quelques 
pulsations, et, l'instant d'après, il étoit im« 
possible d'en compter les pulsations ^ à 
cause de sa vitesse. La peau n'étoit pas 
chaude ; et quoique la tête fût dans un mou- 
vement continuel , accompagné d'une ex- 
pression sauvage , et de contorsions alarman- 
tes pour les personnes ^i voyoient ce spec-- 
tacle pour la première fois, il ne cherchoil 
point h mordre. Ce désir n'est point un des 
sj^mplômes fréquens de la maladie^ et lors- 
qu'il se manifeste , il n'est , pour l'ordinaire , 
que l'effet de l'impatience avec laquelle le 
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malade cherche à se débarrasser des personnes " 



qui le contiennent. Bydrophobi. 

^ guérie par la 

Lorsqu'on le queslionnoît sur ce qu'il éprou- •»>g«é«. 
voit, ou sur la cause de son mal, il parois- 
soit incapable de répondre; soit à raison de 
1 état convulsif de sa respiriition , ou parce 
que son ame éloit trop absorbée dans la con- 
templation d'idées horribles, pour lui per- 
mettre de donner quelque attentioq aux objets 
extérieurs. 

Je demandai qn'on lui présentât de Teau. 
Ce mot seul produisit à Finstant une violente 
secousse nerveuse, son agitation redoubla et 
il chercha plus violemment que jamais à se 
débarrasser de ses gardiens. Lorsqu'on ap- 
porta le verre d'eau que j'avois demandé , il 
le fixa, et après quelques combats visibles 
entre la volonté et la répugnance, il avança 
la main ; mais avant qu'il eût atteint le verre , 
' une convulsion ramena son bras en arrière : 
alors il se retourna , et se jeta sur son lit , dans - 
une agonie de terreur et de désespoir, dont 
toute pçrsonne qui n'a jamais vu ces af- 
freux symptômes de la plus terrible et, jusqu'à 
présent , de la plus incurable des maladies, ne 
peut se former aucune idée. 

Tel étoit l'état du malade au moment de 
son entrée dans l'hospice. Je ne pus former 
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^ aucun doute sur la nature de son mal. J'avois 



Hytirophobie j^ reccmment dans la gazelle de Madras les 

f »ci'r^ par la o 

•aiguëe. détails d'un cas d'hydrophobie traité avec 
succès par M. Tymon, chirurgien du vîngl- 
deuxième régiment de dragons , au moyen 
de la saignée y du mercure et de l'opium : je 
me déterminai à essayer de suite ce genre de 
traitement. 

J'ouvris largement la veine du bras droit; 
le sang en jaillit avec impétuosité, et sa cou- 
leur étoit plutôt artérielle que veineuse. Lors- 
que seize à vingt onces eurent coulé, les 
secousses spasmodiques des bras et du cou 
me parurent notablement diminuées; sa res-» 
piralion fut plus calme, ses traits moins tour-- 
mentés, et on pouvoit l'entendre, lorsqu'il 
annonçoit que sa douleur dans la région du 
cœur et de Teslomac étoit presque dissipée. 
Encouragé par ce premier résultat, je laissai 
couler le sang ; et lorsque le malade en eut 
perdu environ deux pintes , m'apercevant 
qu'il se trouvoit dans une situation beaucoup 
plus calme, je demandai qu'on lui présentât 
de l'eau une seconde fois. A mon grand éton< 
nement, et je puis dire à ma bien grande 
satisfaction , je le vis prendre la tasse de la 
main gauche, tandis que le sang couloit encore 
du bras droit; il but avec calme ^ et avec uuQ 
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apparence de plaisir inexprimable , deux ou 

trois onces de celle eau , dont le seul aspect , Hydrophohie 

1 • . c V •. • . ' J guéiie parla 

queJques mmules auparavant, I avoil jele dans aaiguée. 
les convulsions les plus effrayantes. Bientôt 
après avoir avalé cette eau , il éprouva trois 
ou quatre nausées ; mais il ne rendit rien que 
de la salive. Sou pouls étoit alors à io4 pulsa- 
tions, foible, souple et régulier. Le malade étoit 
prêt à tomber en défaillance ; et cooimé les 
symptômes les plus pénibles avoient disparu, 
el qu'il venoit d'avaler encore quatre onces 
d'eau , je fermai sa veine , el je le fis étendre 
sur son lit. Il témoigna alors le besoin d'une 
évacuation naturelle^ mais ce besoin n'eut 
point de suite. Il faut remarquer aussi que 
pendant la saignée il indiqua par signes le 
désir d'être éventé; désir bien éloigné de la 
sensation que produit ordinairement le mou- 
vement de l'air sur les fajdrophobes , qui le 
redoutent presqu' autant que Feau elle-même. 

Après la saignée , le malade demeura par- 
faitement tranquille y et dormit environ une 
heure; autre circonstance bien remarquable ^ 
car on n'a jamais vu dormir un hydrophobe. 
A son réveil, il demanda du sorbet : on le lui 
donna aussitôt, et il en but quatre onces avec 
beaucoup de facilité. Il ne tarda pas à se ren- 
dormir; et, pendant ce sonoimeil, on remarqua 
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encore quelques convulsions dans ses mem- 
Hydropjiobie bres , mais elles ne furent pas assez fortes 

•guérii» parla ^ «ii a • i 

Miguée. pour le réveiller. A cinq heures un quart, il 
se réveilla spontanément^ et parut de nouveau 
un peu agité : à son regard soupçonneux , on 
pouvoit douter qu'il pût avaler comme aupa- 
ravant; car lorsqu'il saisit la tasse , il la porta 
brusquement à ses lèvres , et se hâta d^avaler 
environ quatre onces d'eau, comme s'il crai- 
gnoit que sa difficulté d'avaler n'augmentât 
s'il dififéroit de quelques momens. Portant la 
main vers la région de Festomac, il dit qu'il 
recommençoit à y sentir de la douleur : ces 
symptômes me déterminèrent à hasarder une 
seconde saignée. J'ouvris la veine du bras 
gauche, et je laissai couler le sang jusqu'à 
défaillance complète. Mais avant que cet e£fet 
eût lieu, la douleur de l'estomac avoit cessé; 
et pendant que le sang couloit encore , il but 
quatre onces d'eau , sans crainte ni dégoût. 
En revenant à lui, il eut encore quelques 
accès de nausées; mais il ne rendit que de 
la salive. 

A lafîndelapremièresaignée^sonpouls-étoit 
à 104 pulsations,età88aprèsla seconde, rég,u- 
lier,doux et foible. Le malade ne se plaignoi t que 
d'une grande foiblesseet de quelques vertiges. 

Je crois qu'on peut m' accorder qu'à celle 
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période du traitement^ la gucrisonde Thydro- 

phobie paroissoît être complète. 11 reste à Hy^^"P^<^ 

* *r ■• (iuerie pat M 

voir si elle fut permanente. iaignée. • 

£n commençant à traiter ce malade ^ mon 
intention ëtoit^ ainsi que je Tai dit, de me 
conformer en tous points à la pratique qui 
avoit réussi à M. Tymon. J'avois fait préparei: 
en conséquence cent gouttes de teinture d'o» 
pium à administrer d'abord après la saignée ; 
mais à la vue des effets surprenans de la saignée 
seule f et convaincu que l'abondance de cette 
évacuation avoit fait disparoitre, au moins 
pour le moment, tous les symptômes fâcheux, 
et peut-être la maladie elle-même, je me 
décidai à laisser au traitement toute la sim-> 
plicité possible , afin que si la guérison finale 
avoit lieu, on n'eût à l'attribuer qu'à la saignée 
seule , et qu'on pût ainsi la recommander avec 
plus de confiance pour les cas futurs. 

Craignant toutefois que si , malgré ces 
espérances favorables, le malade venoit à 
succomber, on ne me reprochât de l'avoir 
privé sciemment de la chance que lui donnoit 
le traitement prescrit par M. Tymon , je m*y 
conformai , jusqu'à ordonner quatre grains 
de calomel , et un grain d'opium , de trois eu 
trois heures. 

11 rendit la première pilule avec un peu. 
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'■°°™^ d'eau; îl garda la seconde. 11 dormît une 
£(i4jif> par u Iieure y nul de leau ensuite , et ne tarda pas 
«aiguee. ^ avoîr unc évacuation naturelle par le bas. 
Cette dernière circonstance acheva de me 
convaincre que la maladie étoit vaincue d'une 
manière complète et permanente ; parce 
que y d'après mon expérience et toutes mes 
lectures, je ne connois aucun cas où le canal 
alimentaire ait conservé ses fonctions dans un 
bydrophobe. 

Le malade continue à prendre une' pilule 
toutes les trois heures; il aune bonne nuit> et 
passe tranquillement la journée dulendemain, 
en buvant de l'eau à plusieur;s reprises. 11 se 
plaint un peu du mal de tête , mais la sensa- 
tion pénible dans la région de Testomac est 
dissipée. La quantité de sang tirée s'élève a 
. quarante onces la première fois^ et à huit la 
seconde. — Le soir du second jour^ le malade 
avale huit onces de sagou. 11 est parfaitement 
calme, et peut répondre distinctement aux 
questions qu'on lui adresse sur son accident et 
sur ses suites, jusqu'à l'époque de Pinvasioa 
de rhydrophobie. 

11 dit qu'il y a dix-neuf jours (compris ce- 
lui-ci) que, rentrant de sa propre maison dans 
celle de son maître , il vit un chien de la pa- 
roisse attaquer un pécheur , et le mordre. II 

y 
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y avoil là plusieurs personnes : il s'apprdclia 
comme d'aulres : le chien alors courut à *^y*î^?P^^*î* 

gue>it par là 

Jùi , se jeta dessus , et le mordit à la partie «aiguéc 
postérieure de la jambe droite , environ 
si^ pouces au-dessus de la malléole y où l'on / 

^voit encore deux cicatrices à un pouce de 
distance Tune de l'autre , mais sans apparisncc 
d'inflammation ou de gonflement dans les 
tégumens. Le chien disparut après la mor^ 
sure, et on ne sait point ce que ni lui ni le 
pécheur sont devenus. Les blessures saigne^ 
renl beaucoup ; mais comme elles étoient peu 
profondes^ elles ne tardèrent pas à se cicatriser 
sans aucune application extérieure. Le malade 
ne prit aucun remède; seulement le jour de là 
morsure, il mitsurelleiin petit morceau dedrap 
,écarlale ployé dans une feuille de plantain : 
topique qu'on lui avoit recommandé comme 
un antidote infaillible contre la morsure d'un 
chien enragé. Il n'âvoit jamais vu d'hydro* 
phobe y et quoiqu'il connût Texistence de la 
maladie , la craiute d'en être attaqué ne s'étoit 
pas présentée à lui un seul instant depuis ïe 
jour où il avoit été mordu. 11 deineura en 

parfait^ usante jusqu'au '4 9 c'est-à-dire, pen* 
dant dix-sept jours, à dater delà morsure* 
Il éprouva alors de la pesanteur et de l'assou- 
pissement; il pejrdit l'appétit : il étoit pour- 
Tom. LL — TS.^220. — Décembre. Bb 



(378) 

suivi par la craioie que les chiens , les cbàts ^ 

Hydrophobie ^j |gs jacialls be vinssent l'attaquer. Il éprOo^ 

•ai|;Dée. ^011 Une sensâtioo piquante à l'endroit de ià 

paorsure.. Lorsque sa belle-nrère lai apporta 

\ son déjeuner ^ il en fut effrayé. Il Gontin\ia 

toutefois de vaquer à porter l'eau de l'abreu- 

:Voir à la maison , jusques vers midi du 

fnèffie jour ^ époque à laquelle il ne lui fut 

* plus possible de supporter la vue ni le icontai^t 

/ «de l'eau : chaque fois qu'il essayoit dé se ialtt 

violence à cet égard , il lui sembloit voir dés 

animaux horribles ^ prêts à le dévoirer. Ce fut 

alors qu'il pensa, pour la première fois, que 

son mal pourroit bien être la suite de lu moi^ 

sure dû chien , et il se persuada qu'il ali^tt èù 

mourir. U ne soupa point et ne put rien boire 

de toute cette soirée » poursuivi cotx^n^ il 

Tétoit par les fantôuaes horrible» "que lui 

présentoit son imagination. Le maiia ^^ôus 

\ ces symptômes augmentèrent d'intemité ; lièb 

spasmes arrivèrent, accompagnée d^angCMss^ 

d'oppression, et de douleur dans la région dh 

coeur et de l'estomac ; iti les personnes qui le 

soignoient disent que tout alla dé mal en pis 

)usqu'a«i moment où il entra k l'hèpital , tel 

qu'on l'a décrit. U ne se rappelle 'distincte*^ 

ment rien de ce qui lui arriva dans tocrie cette 

îountée. li a quelque foiUe s^tenk d'être 
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çllë chez lui; mais il ne sait ni quand il y 
entra ^ ni comment il èri Sortît, La première ^y^^^P^^'^^K'* 

X * . gtierie par Ifi 

cîrconsiànce qu'il pisTut se rappeler» est d'avoir «aisné*» 
bu du sorbet; et il dit que, depuis ce mo- 
ment , il à repris et conservé toute sa présence 
Td'èSprît. — H se trompé pourtant à cet égard , 
tar il ne 3e rappelle pas la seconde saignée. 

Le traiteixfébt du second jour est à pea 
près le mêtne que celui du premiei^ ; ou 
continué les pilules êl on lui appliqué six 
sangsues à cbàqlie tempe \ pour le soulager 
d*un mal de têle fdtl, dont il se plaint : elles 
produisent l'effet désiré. A six heures dû soir, 
il avoit pris vingt-huit grains de catomel et 
sept d'opium. De ce riiomcfnt , on réduit les 
doses à dent grains de Câlomel et demi-grain 
d^opium, de trois heures en trois heures. Soii 
pouls donne 80 puisât. IJ prend du sagou. 

Le troisième joût , il est tdijrménlé d'une 
sécrétion* eiCéSSÎvé rfè fciïé , <Ju il rejette par 
haut et par bas. Le poûhêst a 110 puisât. , la 
pé'atk chatïde^ il y ai dui îhalaisê, et une senV 
satiôn brûlaVite datis rabdoinén. On dpnne 
Tinfu$ion de Càmotfiillé ^ et linë pùrgâtiba 
de jalap et de magnésie : ces remèdes font 
lin bon efiPet. 

Le quatrième jour , on administre du séné , 
de la manne et de la créme^ de tartre , pour 

Bb2 
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adliever l'évacuation de la bîle ; le pouls est 
HTdropioiie j^ Qq pulsations Cl forl boQ. Le malade mange 

guérie j>ar la ^ • ^ ■ 

kaiguée. un melon d'eau le soif. Il éprouve une foiHç 
excrétion de salive. 

Le cinquième Jour , les symplôraes de bile 
ont cessé. Il demande a grands cris de la 
nourriture; on ne lui accorde que du riz et du 
sagou. Les symptômes fâcheux ont tous dis- 
paru; l'appétit revient dans sa plénitude; sew- 
lement on remarque les soirs un peu d'accé- 
lération dans le pouls. Des bains froids .^i 
l'attention de maintenir le ventre libre, achè- 
vent de le guérir. 

Le quatorzième jour, il se trouve si bien, 
qu'il demande h quitter l'hospice pour retour- 
ner chez son maître. Mais comme le temps 
est fort chaud (de 96 à loo*'. therm. f. , à l'om- 
bre) je rengage à y attendre la saison (pro- 
chaine) des pluies. Le médecin qui Ta traité, 
annonce qu'il cherchera, à cette époque, à le 
prendre à son service^ pendant un an an moins, 
afin que si^dans cet inteifvalle, il venoit à mou- 
rir âe quelqu^autre maladie, on ne dise pas que 
c'est auiie rechute de celle dont la guérison 
paroit avoir été radicale. 

Nous avons retranché jusqu'à présent peu 
de détails d^n^ 1^ notice qpi précède; nous 
allons abréger ceux qui suivent. 
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L'auteur accorde qu'oa peut raisonnable- 



J^a 



ment douter qu'une rage déclarée aît été Hydiophobjt 

, , gurfri.e par la 

réellement guérie par la seule saignée dans saignée, 
le court espace de deux heures , et que celte 
heureuse exception dans une maladie si gé- 
néralement regardée comme incurable après 
son invasion, peut faire soupçonner qu'on 
s'est trompé dans le diagnostic^ et que le 
malade n'étoit pas réellement atteint de la 
rage. 

Il répond que pour celui qui aura suivi 
avec attentiqn la série des symptômes ob- 
servés, il ne restera guère de doutes sur la 
réalité de Thydrophobie. Ces symptômes sont 
tellement caractéristiques, qu'il est impossible 
de s'y méprendre un instant. En sa qualité 
de chirurgien de Thospice indien à Calcutta y 
il a vu et traité dix-huit hydrophobes, chez 
lesquels le diagnostic a toujours été le même , ^ 
et révénement toujours fatal. H se regarde 
doue comme absolument à l'abri du plus léger 
soupçon d'erreur sur la nature du mal dont la 
gnérison a été également certaine. 

L'auteur exprime son regret de ce que la 
promptitude du traitement, et son succès 
aussi rapide qu'inespéré, n*a pas permît que , 
dans le cas cité, il aît appelé en consultalion 
quelques-uns de ses confrères ( ainsi qu'il Ta- 

Bb 3 
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" voit toujours pratiqué dans les cas antérieurs 

HjdrophoMê du même genre ) , soit pour leur montrer une 

Mifuée. maladie rare, soit pour s'aider de leurs conseils* 

Leur témoignage unanime auroit corroboré 

le sien. 

if Si ces faits et ces raisonnemens, n a]oute- 
t-il , « combinés avec les détails de Faccidenl ^ 
avec le temps écoulé avant Tapparitiou des 
symptômes , avec le rapport du malade sur 
les commencemens de sa maladie, avec çeuiç 
de ses amis sur son état avant son arrivée à 
Thospicè, avec les symptômes dont j'ai été 
témoin depuis son arrivée ; si , dis-je, toutes 
ces circonstances ne suffisent pas pour établir la 
nature véritable du mal, j'ignore, je Tavoue, 
à quelle autre espèce de preuve il fau^roi^ 
recourir. Il ne manque que la certitude que 
lechienétoit enragé: on ne peut pas, il est vrai, 
le prouver par témoignage direct; m saison sait 
qu un grand nombre de ces animaux étoient 
attaqués d'by^drophobie à cette époque ; et 
cette objection a bien peu de poids. Si dooc^ 
après avoir dûment pesé toutes ces circoos- 
lances, un sceptique me dit qu'il dout^ encore 
delà naturedu mal, je lui demanderai, à mou 
tour, ce que c'éloît que ce mal, $i ce n'étoit 
pas la rage dûment déclarée? *> 

I) Je ne fais pas plus de doute de la gué- 
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moo presqqe iostaotaoée descelle mal^idie 

par la saignéq seule > que }e a'^en copserTe sur g^^ru» pari^ 

sa pelure. » «ign^. 

Dans le cas où M. T^mon réussît , la dis-* 
parilioa des syrppiames eut lieu par degrés ^ 
}^usques au quatrième jour; et comme on 
doqpa Topiurp ^ le mercure^ et Fautimoine 
à grande dose pendant cet iatervalle, el^que 
le système çatlerdu malade étoit évidemment 
sous rinfliience du mercure avant qu'on put 
le regarder comme sauvé, on pourroit iroa-* 

# 

ginçr y et plusieurs personnes ont eo cette 
persuasion , que la guérison avoit été opérée 
par le mercure, et non par la saignée. Le 
p. Berry lui-même , à qui nous devons les 
d^'tails $ur le succès de M. Tymoa , ajoute 
que « la saignée sauva la vie à Masoa , ea 
diminuant la violenee des symptômes^ et en 
j[4cilUant l'action des. remèdes qui, dans 
tQi4JSi les cas precédens ^ apoient échoué, n , 
((Et comme cette notion correspond aussi 
avec la théorie la plus généralement reçue 
^ur celle maladie^ quoique cette théorie nstit 
pas été vérifiée par un senl cas de succès dans 
la pratique qu'elle a suggérée, je ctois très- 
ia)portant de la corriger; de crainte qu'en 
attribuant quelque effet utile au mercure et à 
l'opium dans le traitement de l'hydrophobie ^ 

Bb4 
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le praticien ne perde de vue le seul pro- 
Hjdrophobie cédé quc îe considère comme vérîlablemcipt 

goenn par la * ' 

Migo^c. et exclusivement efficace : la saignée à dé- 
faillance. 

. » On ne pourra donler que , dans le cas 
cité, la première saignée n'ait fait disparaître 
immédialement , sinon d'une manière per- 
manente, tous les symptômes du paroxysme, 
si Ton fait attention aux six circonstances 
suivantes: i^. la cessation des spasmes ; 2^. ia 
liberté procurée à la respiration; 3'. le re- 
tour de la faculté d'avaler des liquides , et 
la cessation de l'horrenr que le malade éprou- 
voit a leur aspect ; 4®. le désir d'un courant 
d'air, impression abhorrée des hydrophobes} 
5^. la disposition acquise à une évacuation 
alvine; 6®. enfin, la faculté de dormir, qui 
est tout à fait étranger^ aux hydrophobeSé 
Tous ces symptômes , non équivoques , de 
guérison, eurent lieu pendant la première 
saignée, ou sitôt après; et comme aucun 
d'eux ne s'est jamais manifesté dans un by- 
drophobe , excepté vers la triste fin de sa 
carrière , lorsqu'ils indiquent bien plutôt 
l'épuisement presque total de sa force vitale, 
que la rémission de la maladie , on peut , ce 
me semble, les attribuer très-légitimement k 
un remède qui n'a pas encore été employé i 
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comaie il le fut dans cette occasîoa^ ou qui^ 

s'il Ta été, est arrivé trop tard. Hydrppi»ohi# 

* guérie pajt » 

» Lorsque, deux heures ap^ès, le malade «aignée. 
parut menacé d'un retour des symptômes , 
rcfficacité du remède redevint évidente 5 une 
seconde saignée à défaillance arrêta instan- 
tancoient le progrès de ces symptômes , et , 
avant qu*une seule particule de tout autre 
remède ^ûl été administrée, elle détruisit 
d'une manière pernàanente la condition mor- 
bide quelconque^ qui constitue Tessence de 
la maladie. ' 

» Ces deux points sont donc prouvés : la 
maladie étoit Thydrophobie véritable; et sa 
guérîson a été l'effet de la saignée seule. » 

Toutefois Fauteur est loin d'affirmer que 
ce procédé réussira toujours. Il est probable 
qu'il y a dans cette maladie une époque, au- 
delà de laquelle on ne peut plus en espérer 
de succès. Celte considération doit engager 
à ne pas perdre un instant pour faire une 
saignée très-abondante, dès que les premiers 
symptômes d'hydrbphobie commencent à se 
montrer : le délai de quelques heures peut 
avoir une conséquence fatale. 

Eu consultant les notes qu'il a gardées sur 
quatorze cas d'hydrophobie, l'auteur trouve 
que huit de ses malades sont morts dans les 
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six prçmières heures de leur admission. 11 ne 

Hydrophohie • i • » a i« 

guérie parla croit pas que la saignec eut pu saqver ceas-la» 
•*•«" «•• Mais les six autres qui vécurent respective- 
ment iT^ i3 , iSy 20, 36 et 49 heures y à 
dater de leur entrée à Vho^pice ^ n'auTOÎent 
probablement pas tous succombé > si on leur 
eut administré la saignée* Mais on ne risqua 
guère d'y recourir dans une périodç qael-^ 
conque d*un mal aussi désespéré de sa nature; 
çt ce n'est que par ces tentatives répétées > 
qu'on pourra établir les limites d'action de ce 
remède. 11 faut pourtant prendre garde que 
si plusieurs hydrophobes succomboieut après 
la saignée administrée trop tard I ce résultat 
ne tendit à décréditer mftl à propos le remède; 
et n empêchât d'y recourir dans les ca^ où il 
auroit pu devenir utile* 

Ainsi/ par exemple » si l'auteur eûl saigné 
un bydrophobe qui lui fut amené trois jours 
avant celui qu il a guéri > et sur lequel îl se 
proposoit déjà d'essayer la méthode de Ty- 
mon 9 ce malade seroit mort sous la lancette; 
car îl succomba à sou mal ( dont l'accès 
duroit dépuis 56 heures ), demi-heure aprè$ 
^ être entré à l'hôpital; maiSj lui trouvant H 
pouls presque imperceptible ^ la peau froide^ 
et le visage d*un mourant» il se borna à lui 
prescrire l'opium ; et se garda bien d^entre^, 
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prendre la saignée que le malade n aiîroit pas 
supportée, el à laquelle sa mort auroit été "^^rreV^K 
allriliuéQ.. •^^s'^^'- 

L'auteur exhorte fortement ses confrères ^ 
praliciens 4ans Tlnde , à ne rien négliger pour 
tâcher de fixer par l'expérience la véritable 
valeur de ce procédé; et il les iqvile h publier 
leurs résultats. 

u II peut être nécessaire de remarquer, 
ajoule-t-il, que d'ouvrir simplement ]a veine 
et d'en tirer beaucoup de sang^ n^estpas la» 
pratique recommandée. U faut procurer au 
sang une large issue , qq'i{ çn sorte rapide^ 
ment , et jusqu'à défaillance du malade, Cela 
seul est capable d'arrêter tout à I4 fois 
les progrès de la maladie > de soulager l'af-* 
fection spasn^odique du cœur et de$ artères ^ 
de supprimer la sensibilité et rirrilabiliié ex^ 
cessives ; en un mot , de rétablir cet équi*< 
libre entre le système circulatoire^ et le sys- 
tème nerveux , dont la vie et la santé pa- 
iroissenl dépendre. » 

Quant au traitement subséquent du malade^ 
il est, à ce que croit Fauteur, de peu d'im- 
portance. Mais comme dans ce cas, ainsi^que 
dans d'autres connus , on remarque ordinai- 
rement que l'action du foip est dérangée, on 
trouvera peut-être utile par la suite d'admi- 
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nistrer le mercnre comme évacuant, en le 
gaerieparia Qosanl au degré OU il commence a affecter la 
Doucne, et en lui joignant y ou non, 1 opmm, 
selon les circonstances. 

C'est assez rordinaire que lorsqu'on parle 
pour la première fois du succès d*un expé- 
dient nouveau , chacun s'étonne de ce qu on 
uy a pas songé plus tôt. On a beaucoup ques- 
tionné Fauteur à cet égard dans le temps 
qui a suivi la belle guérison dont il a rendu 
compte, (c Le fait est , dit-il , que la saignée 
a souvent été tentée; mais que, soit qu'on 
ne Teût pas faite assez abondante lorsqu'elle 
étoit en temps utile, ou qu'on s'y prit trop 
tard , on n'a pas réussi : et , de plus , la théorie 
qui u régné pendant un siècle, et qui classoit 
rhjdrophobie parmi les maladies de nerfs , 
accompagnées de grande foiblesse , proseri- 
voit tous les remèdes débilitans, et signaloit 
les antispasmodiques et les toniques. 

Le docteur Méad , après avoir inutilement 
essayé une foule de moyens, toujours -tar- 
difs quand ils n'ont pas précédé l'invasioa 
de la maladie y dit pourtant que si l'on peut 
espérer quelque chose dans un état aussi cri- 
tique , ce ne peut être que d'une saignée à 
défaillance, avant que les fibres des mem-- 
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branes aient petdu leur forcé nalurelle dans - 

des convulsions. ^ S'^^'Î^S 

Boërhaave dit : a 11 faut considérer ceHe ••'8»^«- ^ 
liialadie comme éminemment Inflammatoire^ 
, jel à la première apparition des signés qui 
annoncent rinvaslon^ faire une saignée qui 
coule ,d'un large orifice , et la continuer 
jusquà défaillance. » Il affirme avoir réussi 
dans quelques cas ^ dont il ne donne pas les 
détails. 

L'auteur trouve un essai de cette pratique, 
fait à Edimbourg^ il y a plus de soixaclie 
aqs^ par le docteur Rutberford, élève dé 
Bbè'rhaave. Il tira graduellemeni soixante- 
six onces de sang d'un malade qui avoit déjà 
ét^ saijgné dans la même journée. Gomme ce 
malade survécut quarante -huit heures à la 
dernière saignée y on peiU croire qu'elle Fau- 
roit sauvé, si elle eut été faite en temps utile. 
.11 est probable que. ce non-succès, attribué à 
une cause qui n'étoUpas la véritable, a éloigné 
d'autres praticiens de* la marche recommandée 
.par Boërhaave, et a donné à leurs tentatives 
une toute autre direction. 

Le docteur Cullen ne dit gùèi'e a^ulre 
chose sur Thydrophobie ,. sinon qu'il comp- 
. teroit plus sur le coiercure ique sur tout autre 
^spécifique. 
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M acbride affirme que le docteur Nugent a 
fijriroi»hobie le premier indiqué la véritable nature de 

(•t«rie par It , , . 

•aisnée. Ib^drophobie, qui , avant lui ^ avolt éle' gétïé^ 
ralement classée parmi le$ affections hiflani- 
matoires; son malade ftïi y àilAl y large ment 
saigné^ et prit ^ de plus^ dé fortes dose^ dé 
musc y de cinabre ti d*opidkt) ; Vers la fiû 
du traitement, on donna l'opium avec le 
camphre, le musc et Tassa^^^foetida. Mais /^o- 
pium est suttotU le remède sur lequel on 
doit compter. Par ce langage , il fâisoit 
prendre le cbange au pralicieh sur la vraie 
cause de la guérison , c'est'-à'^ire y là is&ignëë 
abondante^ 

Puis donc qu on t^'duve tant d'antôrilés 
contre k saignée dans ThydrOphobie, et pas 
une guérisOn qui lui âît été attribuée , excepté 
celle dont Boërhaàfe fait mention eti ternies 
vagues, faut-il a'étonder si ^ pendant undetiiU 
siècle, ce procédé est à t>eihe venu à lape^isée 
comme remédé? Oti rft^cieli[{uefois émpfloyé'e 
qomme auxiliaire 5 lorsquelè (youls étoit tilev^, 
etlos forces encore considérables; que1qneft>fs 
même dans le simple iwrt de rendre le malade 
plus traitable : mais ce n^esf que toui derniè- 
rement, et dans les ^èut^'cas des docteurs 
Tvmon et Shoplbred ^ qu*on Ta employée 
comme seul remède curatif , et àssee'hirge* 
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tnént pour qu'elle pût produire uh effet bîeâ 
df^ddé. Où ne peul donc faire dater que de HyaropiwîHf 
celle époque récente respéfàûce à concevoir dé «ign^e. 
te genre de traitement. Et certes, on doit y 
être encbtUlragé y en considérant que isur lëâ 
Vmh càs !seùl$ oà oû Ta employé comme re- 
mède principal ou uniqfue , il à réussi y àu degré 
le plus désirable. 

Le premier de ces trois cas est celui ob- ^^ 

seWépar le docteuir Burton^ eti Amérique; il 
lui fut suggéré par les leçokïS du docteui* Ku^h; 
et il a été publié il y a environ sept ans dans 
divers jôUï*naux. Malheureusement lia màfiièré 
dont il a été raconté , laisse quelques doutes 
sur la réalité de Thydrôphobie. Les deux 
attires, celui de M. Tymôn, et celui ddnl il 
vient d'être questlôu, n'eu laissent aucun. 

Avant de terminer son Mémoire, ràutéur 
croit devoir dire quelque diosë des procédés ' 
qu'on -a employés jusqti^li présent. Unêcon- 
noit qu'un cas de guérison (otitrê celui clônt 
parle M. Nugeul ), antérieur aux trois dont 
nous avons parlé t c^èst Celui que cite le doc- 
teur ShàdiArell dansleS Mémoires delà^ocîétè 
fnédicale de Londres j el dans lequel , d'après 
Tautorilé d'un manuscrit grec, on employa 
l'huile 9 tant à l'extérieur qu'à rintérieur. L'au*- 
teur a souvent essayé ce remède : il a fait 
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avaler beanconp d'hoîle à ses malades , et il 
xydiOiphobie Ta applinoée en frictions long-lemps conli* 
Miroir. nuecs , sans obtenir aucuo succès. 

Il avoit lente en&uile y sans réussir mieux , 
tons les Iraitemens dont il a^oit oui parler; 
et il alloit essayer Tarsenic ^ lorsqiTajant eu 
connoissance du succès de M. Tymon par 
la saignée j il imagina fort heureusement d j 
recourir. 

Dans tous les autres cas^ outre Thuile, 
employée à grande dose , il a essayé Topium 
sous toutes les formes , le mercure, le musc, 
le camphre 9 les vésiç^toires , le galvanispfie 
et les lavemens de laudanum et d*infusionde 
tabac; le tout sans succès. Rien n'a allégé les 
symplômes y sauf les deux derniers remèdes, 
qui certainement diminuoient les spasmes. Et 
dans les cas futurs où la saignée seroit em* 
ployée trop tard pour sauver le malade, il 
recomnaande.ces moyens subsidiaires, pour 
Je calmer, et laisser arriver plus doucement le 
terme inévitable de ses angoisses. 

D'après la recommandation du docteur 
Bardsley de Manchester , Tauteur essaya Tal- 
l:ali volatil; et, contré toute attente, il réussit 
h introduire daus Teslomac trois fi^ros do car* 
Donate d'ammoniaq^ie en bolus avec la mie 
de pain. Le malade ne parut en éprouver 

aucun 
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aucua soulagement, et succomba comme le^ 

autres. Le docteur Bardsley avoit été conduit ^y^Jr^P^^»^!* 

•I gueim parla 

àridëe de l'alkali volatil par les cas cités par •««gn^e» 
M. William , où ce remède avoit été appliqué 
avec succès à la morsure du serpent à son- 
nettes. Mais Tanalogie n'étoit qu'apparente ^ 
et elle l'avoit induit en erreur. 

11 est triste d'avouer ^ dit l'auteur, que les 
cas d'bydrophobie se sont multipliés en An- 
gleterre depuis quelques années ; qu'ils ont 
été traités par les médecins les plus habiles , 
soit dans les hôpitaux, soit chez les particu^ '>^ 

liers , et qu'on n'a pas un seul cas de guérisou 
à citer. Le docteur Parr , auteur du Diction- 
naire de médecine y et ayant l'intention ex- 
presse de fixer l'état de la science médicale à 
l'époque où il écrit , après nous avoir dit qu'oa 
a tout essayé, sans succès, pour la guérison de 
la rage déclarée , console son lecteur, en lui 
apprenant qu'on peut prévenir infaillible- 
ment l'invasion, par l'amputation du membre 
mordu \ mais il le laisse dans le désespoir ^ sî 
l'invasion a eu lieu. 

Le docteur Hunter , dans un excellent Mé- 
moire sur cette maladie, résume les essais de 
on traitement , en disant : ce Lorsqu'une fois 
les symptômes de l'hydrophobie ont paru , 
aucun des remèdes essayés jusqu'à présent , 
Tom. LL — N®. aao. — Décembre. C c 
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' " n'a pa sauver , ni même soulager le ma- - 
Hydiophf.bic laàe. 1 

)((ieite par la 

•aignéc. * Un e'crivaia anonyme, qui paroit fort ins- 
truit^ après avoir présenté dans le Médical 
annual Register pour 1808, une esquissé 
de la pratique des médecins de Londres peu-*- 
dant ie courant de cette année y et après 
avoir dh que tous les expédiens ont échoué, 
termine son histoire par cette sentence déS-* 
honorante pour l'art, te Après tout , nous 
demeurons dans Tignorance la plus profonde 
sur la nature du mal et sur les moyens , 
non-seulement de guérir , mais même d'à- 
dcTucir ou de pallier un seul de ses symjfH 
tomes. 

» Tel est le langage décourageant qu on a 
tenu jusqu'à présetit sur cette affreuse maladif. 
J'ose espérer qu'on ne le tiendra plus à l'ave*» 
nir , et que le cas cité , et qui a suivi de près 
Celui de M. Tymon , nous redonnera un péà 
d'espérance.» 

L*auteur déjplore qu'on ait été écarté de 
l'idée de la saignée à défaillance, par la 
fausse nosologie d'après laquelle oti a classé 
Phydrophobie parmi les maladies nerveuses, 
et on l'a assimilée au tétanos; et'qûoique, par 
les antispaismodiques et les toniques , on n'ait 
pas guéri tin cas de tétanos sur cihquatite , ot 
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a lr;^nsporlé à l'hydraphobie ce système: de; 
trailemeut, par une prétendue coaformhé "yj^p'' *>J5 

* * giiei ic par uC 

qui D 6xi€y!k>it pas, •ignée. 

u^ j4près avoir montré, ajoute^-t-il , si peu 
de respect pour Tanalogie , serai^-je accusé 
d'inoonséquence , ou d'être trop spéculatif , 
si jè dis qu'on pourroit tirer d'elle peut-être 
quelque parti, en la suivant daqs une direc- 
tion opposée; c'est-à-dire, si, au lieu d'ap« 
pliquer à Thydrophobie le traitement qui a 
réussi dans le *tétano.s , on transportoit au 
tétanos et aux maladies de ce genre la pratique 
qui à été si évidemment couronnée de succèjr 
dans deux , et peut-être dans trois cas dby- 
drophobie ? 

» Presque tous les auteurs ont parlé de 
cette analogie , et quelques-uns même ont 
affirmé que , dans certains cas , on pouvoît 
prendre le tétanos pour Thydrophobie. Je suis 
d'une opinion très-différente, et pleinement 
persuadé que toute personne qui aura ob- 
serve les deux maladies , hé les confondra 
jamais. Dans le tétanos, la mâchoire inférieure 
est immobile p et le mfilade ce parle qu^ des 
lèvres, et avec une sortf^ de ^ifilement. Dans 
rhydro^^obie, cette mâchoire non^euliemenl 
est mobile, mais en mouvement continuel , 
par suite des efforts du malade pour se dc^-^ 

• ' G c a 
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Li II barrasser d'une salive gluaate qui se ramasse 

Âydrophobie coDliauellemeut au fond de sa bouche. Dans 
êà'i(^Dé€" * le tefanos , il y a impossibilité d*avaler les 
liquides ^ par une conséquence de raffection 
particulière des organes qui concourent à la 
déglutition; et le nom, la vue, le contact 
des liquides^ n'occasionnent au malade aucune 
de ces répugnances invincibles qui ressem- 
blent à rhorreur , au désespoir , et qui $ont 
le symptôme le plus ordinaire et le plus ca* 
ractérislique de Thydrophobie. 

LITTÉRATURE MÉDICALE FRANÇAISE. 

Essai iTune histoire pragmatique de la médecine ; 
parKviLT Sprenoel, quatrième volume. {Ouvrage 
écrit en allemand )• Suite de l'extrait communiqué 
par 3^, Bourges, médecin à Bordeaux^ d'après 
sa traduction manuscrite. 

Histoire Le Second chapitre da4*« volume, qui est le i5*. de 

Se'fa°médfec! l'ouvrage , est consacré à l'histoire des écoles chi- 
miques du 17*. siècle. La première section oiFre le 
tableau des écrits des médecins spiritualistes et vw 
s'ionnaires , et des derniers roses-croix. Le penchant 
du siècle pour toute sorte de superstitions , la cré- 
dulité dont les savans les plus éclairés n'étoient point 
exempts; et la sorcellerie , ce vrai fléau de la raison 
humaine, entretinrent et fortifièrent le système 
théosophique. M. Sprengel décrit succinctement les 
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principales opinions de ces médecins inspirés et fa- 
natiques ; je ne le suivrai point dans les détails , h' t * 
car la cbnuoissance de leurs écrits est un objet de pragmatique 
curiosité plutôt que d utilité. 

Le système du célèbre et malheureux GampanelU 
est une espèce de nouveau platonisme. Il est à noter 
qu'il considéra la fièvre comme un moyen puissant 
de guérir les maladies. Outre la. société des roses* 
croix, dont le point central étoit l'Allemagne » il y 
avoit à Montpellier le coUegium rosianum , dont 
trois adeptes seulement étoient initiés dans les troii 
grands mystères : le mobile perpétuel , le remède 
universel et la transmutation des métaux. Les mem- 
bres de ces .réunions prétendoient posséder le secret 
de guérir^ dans un moment/ les plaies, les hémor- 
ragies j les ulcères , et même bien d'autres maladies, 
par une poudre sympathique et par l'ongueiit des 
ormes. Goclenius , Kircher , Tentielius cberchè-^ 
rent à appliquer l'action de ces remèdes et admirent 
les principales absurdités de Paracelse. Le plus ce* 
lèbre rose-croix du 17*. siècle fut Robert Fludd , 
dont les ouvrages, sont un amas d'extravagances et 
de folies théosophiques* Coninieil n'est point délivre, 
quelque mauvais qu'il soit , qui ne contienne par- 
fois des idées bonnes et utiles , M. Sprengel ob- 
serve que Flndd fit l'application des lois de la pres- 
sion de l'air sur une colonne d'eau , pour découvrir 
uq instrument qui pût mesurer la pesanteur et la 
légèreté de l'air , et annoncer les changemens de tem* 
pérature. Supposé qu'il ait eu connoissance des ex- 
périences de Galilée , i) est certain qu'il ^ appris 
à faire le baromètre quelque temps avant Tor- 

Ce S 
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rîcelK , qôi ne parrint k cette débavYcrte qB^ès 

îJis oire l644- 

dcM'ZéJ^ L<? Tullant marin Digby , le «oWat Grealri» eC 
l'enthousiaste Maivell gaêrissoîeitt les maladies tm 
Angleterre par la poudre sjmpathiqae , par les at- 
fouchemens et par le magnétisme animal. Le pro- 
lÎBSsear Wirdig expliqua le système desspiriCaalîstes^ 
Sorbait , Sinapias , furent nn-pea moins outrés sur 
ces folies. Quoique Thomasius sott regardé comme 
) 'ennemi le plus déclaré de foute soperslitioti , il 
fnt Tauteur d'une pneumatélogie , qu'*oa poorroît 
presque attribuer à Fludd , tant elle Renferme d'ex- 
travagances ! La philosophie de Riidiger fut em- 
brouillée par de seknblables absurdités. Pordage , 
GoTot , Swedenberg , furent aussi les partisans des 
idées ifaéosopkîqnes. 

Datis la seconde îBectiom » on développe len tiâ- 
vaox et les principes des médecins concitiateotB ou 
éclectiqnéis. AnAré Libayitts s'opposa* avec courage 
et intelligence aufllliatisme de son temps; il Irij^ 
la'ronte ^ne suivirent *les éclectiques tlu- 17*. aiède. 
S^a for un digne sn^e^eis^M* ^e Libaviàs ; il èé^ 
p^gea la liiédeciae spagvriqué de plosîenrs préjngés « 
et il employa les remues -mfnéraiDc'avec beéMonp 
d^avantage. Poterias essajk ' de réiitiif cette Khéd^ine 
avec tes principes gàlénix^nies^ il sufMCen géi^rà' 
les traces dé ëdU'cdmpatl^drte'Dotiiiesrie, grand par-* 
tisan de Parabelse. H&rtmahn enseigna la cfat- 
luiatrié il Màr^vrg , dams le cotaméiJd M^ ei rt du 
17*. sîMé. Sennert ftit tin dés plu5 télMMreS conci- 
liateurs de cette époque ; quoique créduîeel soper- 
stitieux j il rejeta les idées exaltées des pairlîsans de 
Paracelse , et il prit dans leur système ce qui pou« 
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XFoît le plus aisément s'associer av^c.les priiKipejs 
galéniques. R. Minderer concilia la pratique spa- Histoire 
girique avec la théorie des anciens j il prjes^çrivitplu- pVacmaùquc 
£ieurs remèdes minéraux excelleos. ivorntaauer em- 
ploya les préparations cUixi^ques et. n^étalliques 
iians les maladiesde mauvais caractère* RolfinJL donna 
il J^na des leçons de çbixpiairîe. MjQsiycht et Gri^- 
JLing fMre.n|. jxLçins exempt^ des ^errei^rs de l'école spa-^ 
j;iriquç<,;SchrQe4ec ip]^lint (es sjuffragçs Ifis plus certains 
M les micAx.i^éritéSj -d'après sa pharmacopée établie 
^ur des principes mixti^s.DaQS le petit npa»brede nié- 
d^ns italiei^ et français qui réunirent La cbi^i^^trie 
^.la théorie g^lénj que y on ne trouva cités que Cas- 
.tejlly,sde Messine , et Riviëris , prpf^|»eur à ^ont* 
.peJlier. Qe. dernifl^r acquît «.à [us^ titi*e ,4^ réputa- 
tion d'un bon médecin ^et 4,'9a grao^ ^b^eryatefir. 

M* Sprengel donne idans. la trçisjènie ^eç^ioa l'a- 
jpf^I^r^ du ^ystèm^ d'^el^lon<t, ^ufs p^rsoiui^ n'a exa- 
ç^ii^ ayec autant d'exaptiti^de jSit d'impartialité » 
,aKH)S sp^ véritable ipoijBtd^ VHP fnédiçal. Cet boi^ïm^y 
^entraîné par son éduçati^^n içt pai* 4*A^tre$ <^rqons* 
: tances , vers 4e^ id^ myatiqiieset.vpra U m^decin^ , 
s^ livra avec ardfvr..^ l'^tu^^e des jinçijena. Upeg^le 
^oni.il fut atteint , ^t pour laquelle 1?5 galésnis^as lijii 
;|>i;esçxivir^t d^ nombreux jpjurgatifs , qui l'a&i- 
blnrent bea^cQup et ne produisirent aucun |>ien , 
./ut la principale :<^use4e M baime cppire Jle^ système 
JKfimoral. Il prit dèa 1<H'a la réjsolution d^ x^forn^er 
; la rinédecin^, spires ^voir lu avec attefitipA Its écri.ts 
.. de Paracelse. Les ppi^ipns des fipirjtualisUes forment 
Ja base de son système. L'arcbée de Para.c&Ue ^^n 
..est un des points principaux ; il lui ionue i^re na- 
«iMre plua snhataatielit et une idée pus fiis^ûncie,^ 

Ce 4 
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il est iadépenâant des élémens. Cet archée composé 
tous les corps avec la matière , k l'aide des fermens. 
priHsrnniique L'eau est la matière première; l'air est le second 
de U médec. élcmenl ; la (erre et le feu ne sont pas considères 
comme tels. Le ferment est le moyen par lequel 
l'archée crée; il répand une odeur, par laquelle l'es- 
prit créateur de rarchcè est attiré; il est la vraie 
'cause de la vie et de toutes les fonctions des corps 
organisés. L'archée, ou l'âme sensitive, a son siège, 
chez l'homme , dans l'estomac > oii il a une influence 
Irès-marquantè sur la digestion. L'estomac et la rate 
sont sous sa direction , et forment le daumvirat. 
L'estomac ne pent rien faire seul, sans le concours de 
la rate , dans laquelle il a placé la faculté des ap« 
petits. La digestion s'epère par le moyen d'un suc 
acide qui dis&out les alimens d'après l'ordre de l'ar- 
chée. Helmont distingue six espèces de digestions. Il 
n'a nul égard à l'organisation -des parties ; il se di^ 
rige d'après ses pHncipes métaphysiques. Il bannit de 
sa pathologie toutes les idées du système humoral. 
Les maladies dépendent de la colère , de la peur , 
des douleurs et des autres affections de l'archée. Il 
admet que la cause des actes de l'état sain , produit 
aussi les actes contre-nature. Les causes de la fièvre 
sont toutes de nature, moins à changer la structure des 
parties et le mélange des fluides , qu'à offenser l'ar- 
chée. Toutes les fièvres Ont particulièrement leur 
aiég^e dans le duumvirat. Helmont rénssit mieux à 
réfuter la théorie de Galien,et l'influence des hnmenrs 
cardinales , qu'à prouver ses assertions. Il com- 
battit avec chaleur ridée de la putréfaction du sang 
dans les corps vivans. Il eut recours à la chimie pour 
expliquer la formation des pierres de la vessie. Ses 
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prineipels thërapeatiques , tendant à ' apaisa Tar'* 
chëc , à l'exciter, et à coordonner ses mouvemens , les Hiitoîie 
y moyens dietetiqaes et la manière a agir sur l ima* 3^ Ijiin^dec, 
ginaiioii , forment les bases de son traitement. Il 
donna des remèdes énergiques ^ comme les mercu- 
riaux , les antimoniaux et le vin. Il fut l'enneini 
«le là saignée , et généralement des méthodes éva- 
éaantes. M. Sprengel fait observer qu'on doit mettre 
une grande différence entre cet illustre médecin, spi- 
rîtualiste , et le fanatique Paracelse, que les ignorani 
placent ordinairement au même rang. Ses écrits fu- 
rent connus trè;s-tard ^ et apn système ne fut adopté 
que par un très-petit nombre de médecins. Oswald 
Gremles le fit connoitre dans une espèce de .cem" 
pendturh, Charleton et Wepfer en présentèrent quel^ • 
ques idées dans leurs ouvrages. 

Mi Sprengel développe dans la quatrième section 
les traits «t les caractères de la vie ^ et du système 
de DetscanteSk Ce savailt, puisa^ dans sa preniiëre 
éducation, la haine contre la philosophie scolastique, 
et son amour pbur l'indépendance , qu'il tâcha . de 
conserver toujours , en changeant souvent' de lieu. 
Il s'adonna avec ardeur aux mathématiques. Il admît, 
en quelque sorte , la philosophie corpusculaire de 
Démocrite. Il regarda le corps comme étant la même 
chose que l'espace ; l'on et l'autre sont une sub- 
stance , et il n'existe point de vide dans la nature^ 
La matière première est composée de corps simples ^ 
qui , par un mouvement et par un frottement con- 
tinuels , ont reçu deux espèces de grandeur et de 
forme. Lès plus grands sont sphériques , et les au- 
tres ne sont que de petits atomes qui roulent dans 
les tourbillons autour des plus gros corpuscules. Dos- 
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— cartes bannit les causes finales , éomme contraires k 
Histoire l'étude de la physique. Il distingtia tes actes luaté^ 
rr»gmatiqtis rîels de l'ame même , dont il établit le siège dans ta 
glande pirtéale. Il expliqua les sensations et les idées 
par différentes vibrations du cerveau et du système 
nerveux^ qui parviennent jusqu'à la glande pinéale^ 
dont les mouveniens k l'infini se co'mmoniqiient auk 
tavités du cerveau , et^aux esprits vitafax qtri s'y 
trouvent. Descartes , conime un dés premiers dé* 
Censeurs de la circulation barvéjennè j ^expliqua 
par isa théorie des tourbillons, il considéra lé bouil- 
lonnement et la fermentation du aang' dans le 
cœur 9 comme la cause de la circulation: ^«t la dia-* 
leur' animale comme le résnUaC de ce frolteitteiit 
oontioaei des atomes. L'éther , matière subtile , èom* 
posée des élémens du premier ordre , ast la cause 
(de cette fermentation. La digestion se fait de même 
parle moyen d'tme /fermentation. Descartes ex pitr 
<[a$t.j comme Dëfanocrit^ ,'les sécrélions par Jes dif«* 
iétens rapports des particules des humeurs sécrétées , 
* weo les organes sécréteurs , qu'il compara k des 
cribles. Les hypothèses ingénieuses dé oe philosophe 
eurent une heureuse infiaence sur l'esprit de son 
siècle. On :appritJi faire. :motns usage des iqoali tés 
^occultes avec lesquelles on n'expliqua rien ; on fixa 
plus particulièrement -^attention sur l'organisatioB 
des parties ; et on chercha à pénétrer dans la con^ 
.noissance intimé des corps 4 pior l'emploi des loicros- 
^opes. Lea plus izélés partisans de Descar4es fa<- 
Tent en Hollande; on oite parmi eux son ami Re- 
nerius, Régis , Yan'-Hoghelandc , l'abbé Bourdelot , 
qui fonda à Paris, en 165k , une académie carté- 
sienne ; le père Mallebranche y qui associa cette phii«« 
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•o()lue avec le mysticisme ; Cornélius de Coseriza et _, .^^^ 
Fardella. H'»UHrc 

Bientôt-après , on admit dans les universités de la ^^f^^f^^^^ 
IJoilande el des Pays-Bas les fermens d'Helmont et 
Ves tourbillons de Descartes , comme des faits incon- 
testables. On bâtit sur ces suppositions une théorie 
chimique, dont le fondateur ftit F. Sylvios de Leboè , 
professent* à Leyde. La 5*. section , est consacrée à 
. l'eiçamen dosa théorie. Ses principes physiologiques, 
patholx^quesetiheVapeutiqueis , reposent sur la fer- 
mentation et les combinaisons différentes des elé- 
mens acides ^t alcalis de la sî^Hve^ de la'bite , du 
suc pancréatique, du sang , de la }ymphe et des autres 
humeurs. Les di^érences de leur mélange et de leur 
fermentation , entretiennent la santé ou produisent 
lès maladies. Ainsi, par exemple ,1a .digestion se fait 
par la réunion et la fermentation de la salive , du eut 
paRcréat»i|aeetdeia bile , qui contiennent divers pr^- 
cipes c^nhiques , oomm«*un'sel acide , un alcali fixe , 
lin sel huileux volatiK Sylvius se servît le premier 
du mot acrimonie , pour désigner la prédofxlinance 
des élémens chimiques des Ira meurs. Il regarda les 
acrimonies comme la cause prochaine des mala> 
dies ^ €ll«s sont de deux espèces : acides ou albalines. 
Le8<i«vr<es ardeitteis et continuées ont ^eurs causes 
dans IdS'^ctiiiàoinîés acides dé la bile ; les fièvres in- 
terne ittetit es y dans i'acriiiiome acide da suc pancréa- 
tique, et dans l'obstruction des canaux du pancréas. 
Si ceBuc devient plus Âci*^ et plss acrimonieux , on 
voit naître les affections liypocoodriaques , hysfé" 
riques , goutteuses , etc. Les acrimonies de ce suc et 
de la lymphe produisent' un grand nombre de ma- 
ladies. La prédominance de l'acrimonie alcaline 
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donne les fièvres malignes. L'application de cette 
Histoire théorie à la thérapeutiqoc , fit un mal infini. On corn* 

pragmatique . ... 

de la méd( c; battit les acrimonies acides / supposées les plus nom- 
breuses 9 par les seuls volatils , surtout par l'esprit 
de corne de cerf , par l'opium , par les alexiphar- 
maques » comme l'angélique , le contrayerva , le 
bezoar , les yeux d'écrevisse , etc. ; et les acrimonies 
alcalines par les substances acides et les huiles vo- 
latiles. On n'avoit égard , ni aux complications , ni 
à la différence des constitutions épidémiques , ni à 
une infinité d'autres circonstances, dont la considéra- 
tion est indispensable dans la pratique de la mé- 
decine. 

M. Sprengel expose dans la sixième section la 
propagation de l'accroissement ultérieur de ce sys- 
tëme chimiatrique. Le grand nombre d'ouvrages qui 
ont été publiés sur cette matière jusqu'au commen- 
cement du 18*. siècle, la confusion extrême qui r^pe 
dans les idées de ceux qui paroissent le plus se rap- 
procher dans leurs opinions sur ces suppositions , et 
le langage di£fus de ce système « dévoient nécessai- 
retient rendre très-difficile le développement de 
ces matériaux historiques. Pour jeter de la clarté 
sur ce sujet , l'auteur offre succesisivement dans son 
tableau , les premiers adversaires de la cbimiatrie y. 
les homjues qui la propagèrent dans les différens f^JBy 
et ceux enfin qui la renversèrent entièrement* 

L'école de Paris , sous. J^^ Riolan , resta fidèle sur 
tous les points aux principes des anciens. L'irascible. 
Gui-Patin, son ami Blondel , Guillemeau ,Men)ot , 
Levasseur , Hermann Grube , Drelincour^^ Leich- 
ner , ne purent relever, pir leurs écrits ,' la pratique 
hippocratico galéiiique | et renverser les principes 
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fondés sur les ibéorîes de Descartes et de Sylvius. 
Ceux-ci furent au contraire encourages p«r les savans HUtoire 
qui s'adonnoient à l'analomie et à la méthode expéri* 5^1a"méd"ifc 
mentale. , 

T. Willis fut , après Sylvius , le plus ferme appui 
de la secte chimique. Il admit les élémens de Para- 
celse : le sel , le soufre et le mercure ; et il leur fit 
jouer dans le corps , avec son spiritus, tous les rôles 
possibles. Le bouillonnement des esprits animaux 
est la cause de la fièvre éphémère } celui du sel et du 
soufre est la cause de la fièvre continue de nature 
aiguë } et les fièvres malignes sont provoquées par un 
ferment pernicieux externe. Les convulsions et les 
spasmes sont produits par l'explosion du sel et du 
soufre avec les esprits animaux. Willis prescrivît les 
sudorifiques et les cordiaux ; il s'écarta des médecins 
chimistes de son temps y en ordonnant la saignée dans 
la plupart des maladies, comme un excellent moyen 
poUr tempérer la fermentation contre-nature. High- 
more , partisan de la chimiatrie , expliqua différem- 
ment que Willis l'hypocondrie et Thystéricie ; Ma- 
yow , Lower , Groone , Cole , Roger , Cross , éta- 
blirent leurs opinions physiologiques et patholo- 
giques sur la chimie. Les premiers doutes sur ces ex- 
plications furent élevés en Angleterre par Robert 
Boyle^ qui admit , sous d'autres rapports , les prin- 
cipes d'Helmont et de Desçartes. Il ne borna point 
le nombre des élémens } il démontra la difficulté des 
analyses et l'insuffisance des hypothèses de Sylvius 
sur la généralité des acides et des alcalis. Conring re-^ 
jeta les remèdes chimiques et la médecine hermë* 
tique ; il enseigna que la chimie pouvoit être utile à 
la pharmacie , mais non au perfectionnement de la 
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physiologie et de la patliologie. Borricli ,eii se ié^* 
Htstoirtt clardnt 6on adversaire, entraîna dans son parti les 
^'^iTmélcl niédecinsde Topenliagiie , exceplé T. Barlholîn , qui> 
pensoitâ peu près comme son ami Gui-Palin. Swalve,* 
Cassius 9 Parent , combattirent différentes parties de 
la cbimiatrie, tandis qae Yan-Hadden , Barbette et 
Sengnerd lui furent entièrement dévoués. Tacbenias 
essaya d'associer la doctrine des anciens avec les 
priacipes de Sylvius. Portius y en adoptant te méxnè 
systëaie , combattit fortement la saignée , comme ait 
moyen inutile et dangereux. Des italiens, tels qnef 
Tozxi, Musitanus , Saccbi , Pasc»li , Andriolli , YoN 
pini , Ramazziniy Misticbelli , firent usage des denx 
théories ou de la cbimiatrie pure , pour explif|ucr^ 
les divers phénomènes de la vie. Sanguinetti et DeU 
papa établirent des doutes et des objections contre 
ce système, que les iatromathémaliciens, comme BeU 
liai, Bazzicaluve et Gulielmini , afeocièrent «yec les 
principes mécaniques. 

La cbimiatrie eut encore plus de partisans en 
France qu'en Italie ; mais elle y subit plus de modi^ 
fications. Faber attribua la fièvre à la colère de l'ar^ 
chée. Barbey rac admit les opinions de Descartes et 
de Sylvius. Cal mette exposa la théorie et la pratiqua 
de Sylvius » et Bonnet la physiologie de Descartes. 
Jacob Massard , recommandoit les médicamenS 
â'Helmont et de Sylvius. De Blegny fonda à Pans , 
en 1691 9 «ne académie chimia trique. Pascal fit 
connoître d'nne manière très-subtile la doctrine des 
fermens. Minot est l'auteur d'un des meilleurs out 
vrages de cette école. Beddevole et Gavek présen* 
tèrcnt des distinctions subtiles sur les divers degrés 
de la fermentation. Yiridet fit des expériences. ckiT 
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iniques -sur la salive et le' suc pancréatique , oii il 
prétendit avoir trouvé un acide Tibre prédominant, et Histoire* 
dans la bile un sel alcali. Vieussens crut avoir prouvé 5"^^^ médtc* 
par des expériences l'esprit acide du sang : il dé- 
fendit fa théorie de Descartes et de Sylvins j mais sa 
pratique s'écartoitia plupart du temps de leurs prin- 
cipes. Vieussens et Hecquet eurent une discussion 
sur la manière dont s'opëre la dîg;estion. Le premier 
chercha à prouver par des expériences, qu'il y a* 
dans Tesloniac une fermentation. Andry,* Baylc , 
Astruc , Heîvétias , furent de cette opinion. Hec-^ 
quet , en combattant la théorie de la fermentationf 
par des raisons puissantes , admit la trituration et fé 
frottement des membranes les unes contre les autres ^ 
comtne les seules causes mécaniques de la digestion. 
Un certain Bertrand chercha à réunir les deux opi* 
nions. Du reste , depuis cette époque , la chimiatrîé 
jSerdit beaucoup tie sa Considération en France. 

Vers la fin du xvii*. siècle , des médecins hoUan-»- 
dois , tels que Schoolt, Braen , Leraort , Schneller , 
firent quelques changemens dans la théorie et la pra*- 
tique cbimiqiie , qu'ils modifièrent par des principe^ 
mécaniques. Mais un grand nnmbre d'autres , comme 
De Brœkhuysin , Muys , Daelmàn , Blankaard , Th; 
De'Craanén, De Bontekôc, ne se contentèrent paii 
de relier fermement attachés à la chimiatrîé , ils con- 
seil lëre^t de plus des moyens cura tifs pernicieux , 
et surtout Tnsage abusif du thé. Bonlekoc donne lei 
règles suivantes pour pii'olonger la vie : « Fume con- 
tinuellement du tabac , bois sans cesse du thé on 
dû café , lorsque les circonstances l'exigent , et Sers- 
toi de Tôpium , toutes lès fois c[ue tu éprouves ^ùel- 
qaMndommodité.y On ordonna ^ pour guérir la fièvre^ 
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de boire immédîateraenl , Tune aprë« Taatre , 4^ à 5o 
Histoire Usses de tlié. Bonlekoc , devenn mëdeciu de la conr 
Se la médèiT ^^ Brandebourg , mit à la mode , daos le nord de 
rAUeuiagne , celle métbode que Gehema adopta com- ' 
plëtement. Waldscbmidt , Wedel y EtmiiUer et Do* 
laeus a voient déjà fait connoître dans ces contrées la 
doctrine mixte de Descartes et de Sylvius. Brunner 
et Pecblin avoient publié d'excellentes dissertations 
contre les fermentations de Sylvius , et contre la 
nécessité absolue du suc pancréatique pour la diges* 
tion. Scbelhammer y Screta^ Lentiiius , Goekel con- 
tribuèrent également à la propagation du système 
chimiatrique. Mais ce système , qui éprouvoit tous 
les jours des cbangemens , fut complètement réfuté 
en Allemagne , par Jn. Bolin et Fr. Hoffmann , et en 
Hollande, par Hermanii Boërbaave. Ce fut en vain 
que Camerarius et Apinus s'eflorcèrent d'établir un 
syncrétisme entre la nouvelle théorie mécanique et 
la théorie chimique. 

Des médecins anglois ^ teb que Betty y Harris , 
Duncand , Jones , défendirent encore la doctrine de 
Sylvius et de Willis. La fièvre maligne qui régna 
épidémiquement en Angleterre y en i665 , et que Th. 
Sydenham traita , avec beaucoup de succès ,^par la 
saignée et les rafraîchissans y lui fit perdre une 
partie de son crédit y malgré l'opinion contraire d^ 
Hodges sur la même fièvre , pour laquelle il pres- 
crivit les sels volatils. Thomson rejeta aussi la sai* 
gnée et lei; rafraîchissans ; mais Slubbes y conduit 
par l'expérience et l'observation , suivit l'exemple 
de Sydenham. Pitcarn fut un puissant adversaire de 
la cliimialrie. Boer réfuta la théorie de la digestion 
par la fermentation , et il admit le broiement mé- 
canique 
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canîquc des allmens dans restomac. Freind rejeta U 
théorie des ferment , dans s^il ouvrage sur le Flux Histoire 
menstruel. Leigh , Musgrare , CIopton-Hav'ers firent pragmatique 
des expériences dans des vases , avec divers meljtiige», 
pour prouver le^|)rocédé chimique de la dig^ion, 
Drake compara l'estomac avec la machine de Papin. 
Martin Lister réfuta son opinion , et adopta » avec 
le ferment de l'estomac , une fermentation putride* 
Cependant les médecins anglais, convaincus par l'ex- 
périence et les faits , s'éloignèrent peu à pe«i du sys-> 
tème chimiatrique , si contraire aux observations , et 
si peraicîeux dans la pratique. 

Le i4*« chapitre , qui forme le dernier du 4^. vo- 
lume , présente l'histoire de l'école iatromathéraa- 
tique ou iatromécanique. M. Sprengel commence 
par faire connoître les causes qui paroissent avoir fa- 
vorisé l'origine de ce système. La première est la dé- 
couverte de la circulation du sang, qui permit de 
supposer que le mouvement de ce liquide peut se faire 
dans les vaisseaux , cdi%Rie d%tift une machine hy- 
draulique ; la seconde est la prop*gatioa de la phi- 
losophie de Descartes , qui ne voymt, dans tous les 
corps et dans leurs phénomènes 9 qise des figures et 
des mot^emens soumis aux rè|;les mathématiques ; 
la troisième estTheureuse révolution que la physique 
expérimentale opéra d'ahord en Italie , soos Galilée , 
et qui fit de plus en plus dt» progrès sous se9 dis-* 
cîples , qui fondèrent 4 Florence , dana le milieu di4 
17®. siècle, la célèbre académie ^ifei^ Cimento, 

Sanctorius avoit , en quelque sorte , essayé d'ap- 
pliquer les mathématiques à la médecine* Il fit de 
nombreuses expériences pour éyaluer la quantité de 
l«r transpiration insensible , et pour connoître iw>» 

Tom. Lh ~ N'*. 330. — Décembre. D d 
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' ' infloencç sar Ta sanië et sur la maladie. Il en con- 
HUtoire Signa les résultats dans des aphorismes , qu'on re* 
5t'*Ui"m''dcc* S^^^^ > • cette époque » conoime supérieurs aux sen- 
teacesdu vieillard de Cos , parce qu'ils favorisoient 
la funeste mélliode sudorifîque et^ échauffante , ad- 
mise dans le traitement des maladies aiguës. Lé vé- 
ritable fondateur de Técole iatromathéinatique , fut 
J.*^.- Alphonse Borelli. Son traité sur le AlouvemerU 
des animaux renferme des applications exactes de 
la phyjsique et des mathématiques à la théorie da 
mouvement musculaire. Il se servit desméiues prin- 
cipes , pour expliquer les autres fonctions du corps j 
tout en y joignant quelquefois des préceptes chi- 
miques. Son disciple y Laurent Bellini , marcha sur 
ses traces^ et il employa en même temps la théorie 
de la fermentation , pour certaines fonctions. Les 
médecins italiens, en adoptant ce système, ces- 
sèrent d'appliquer les sciences mathématiques a 
la pratique. Baglivi établit une grande différence 
entre celle-ci et la théorie : il admit les lois de la 
mécanique et de la statique } mais il confessa que dans 
la pratique il étoit entièrement voué aux principes 
d'Hippocrate et de Sydenham. Donzellini démontra 
la même difEereoce entre la théorie et la j^atiqne. 
Gnlielmim , Laoci&i et Cressenxo expliquèrent cer- 
taines fonctions , et même la fièvre , d'après les lois 
d^ l'hydraulique. Baxzicalave , Michelotti , MaEÎni 
firent usage des principes iatromathématiques. Yal- 
carenghi fixa , dans la préface de sa Médecine ratio» 

m 

neUe , le^ bornes de l'application des sciences ma« 
lhér«iatiques à la médecine. 

Ce système eut trop peu de partisans en France* 
'Chirac y quoique sélé poor la chimiatriey fonda* à 



](^fonfpel]icr une chaire ponr la première théorie. Per- 
rauld , Dodart , Quesnay , Hecquet , Gouraîgne s'en, H'^toh-e 
servirent d*ns plusieurs circonstances. Boissier de r'''>P»"att/TMe 
Sauvages doit être regardé comme le principal ia- 
tromatUématicien parmi les François. H combina le 
système psycologique de Slahl , avec les principes ia- 
t/omalhématiques. Malgré les tentatives dequelques 
savans , Tunion des mathématiques avec la méde« 
cine ne réussit pas en France aussi bien qu'en Al- 
lemagne , en Hollande et en Angleterre. Fr. Hoff- 
mann puisa dans les idées de Descartes et de Leib- 
nitz , dans rhypothëse de Pacchioni etdeBaglivisur 
L'influence de la dure-mëre , les bases de son sys- 
tème , dont tous les nouveaux systèmes dynamiques 
ne sont que des modifications. Hermann-Boërhaave, 
disciple de Pitcarn , fit , à l'exemple de son maître , 
l'application de la méthode mathématique à la théo* 
rie médicale ; mai) il évita, avec Hoffmann, de 
l'employer , dans l'intention de diriger le traitement 
des maladies. Bernouilli se servit du calcul intégral 
et différentiel et àe la .théorie des lignes courbes , 
pour se rendre raisoa de la doctrine du pouls et de 
plusieurs autres fonctions. Il donna , comme Bo- 
relli , une théorie ingénieuise du mouvement mus- 
culaire , que sori fils , Daniel Bernouilli , éclaircit par 
des calculs analytiques. 

La doctrine de Newton , sur l'attraction , associée 
k la haute analyse et aux calculs logarithmiques , 
donna en Angleterre une nouvelle impulsion au sys- 
tème iatromathématique,. Keill en fit l'application 
aux sécrétions , à la circulation et à la force du cœur. 
Thomson , Cheyne adoptèrent les principes de Bellini 
et de Pitcarn. Yaiaewrîgh , Morland , Perabcrton > 

D d -1 



( 4ia ) 

■ ■"n Nicolas et ârjan-Robinson fondèrent sur des tSilcnU 
Hitioire matbëwatiques , et principalement sur la pbiloso- 

ue1ta'u!!é!ux! P^^^ ^^ Newton , la iLéorie des sécrétions , du mou** 
Yement musculaire , des sensations et de plusieurs 
autres fonctions. Morgan s'éleva contre la théorie de 
Bryan-Robinson sur les sécrétions. Nicholls , Porler- 
£eld et Tabor suivirent la méthode de Sauvages , 
en alliant les principes de Stahl avec ceux des iatro* 
mathématiciens. Martine donna un calcul inexact sur 
la vitesse du sang et sur la chaleur animale , qu'il 
attribua au frottement des globules sanguins contre 
les parois des artères. Stevenson réfuta cette der- 
nière opinion. Le célèbre Mead désiroit l'introduc- 
lion de la philosophie aewionienne dans la méde- 
cine. Ch. Ferry essaya de mettre à profit ses idées 
dans son Manuel pratique, Wintringham entreprit 
des expériences sur la force et la densité différentes 
des membranes des artères. Après la mort de Mead, 
Tamour des Anglois pour le système iatroma théma- 
tique cessa presque entièrement. L'opinion générale 
se déclara en faveur de la méthode empyrique que 
Bacon avoit recommandée , et que Sydenham avoit 
mise en pratique avec tant de succès. 

Les idées iatromathématiques trouvèrent des par- 
tisans en Allemagne ^ dans le commencement da 
i8^. siècle. M. Sprengel ayant déjà fait mention des 

* travaux de ï^r. Hoffmann , cite successivement ceux 

d'Hamberger , de Schreiber , de Brendel , de Nei- 
feild et de Krûger , son premier maître , dont il pa- 
roît analyser les écrits avec plaisir et reconnois* 
sance. 

Les dtrnîers paragraphes de ce chapitre exposent 
les avantages ,(pt U mélkode de» iatromatbémft&i- 
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cieni j unie ii la philosophie de Newian , a fonmis t" 
■uxniéi]ecins,eti la médecine en particalier. Cette Hiiioin 
méthode obligea les premiers à perfectionner les fa- Sc'u^^idHi* 
cultes de leur esprit, k écouter la raison , â mettre 
des bornes à leur imagination , et & voir nn pea 
mieux la vérité: La théorio de plusieurs fonctions fut 
manifestement très-hien démontrée par les mathé- 
matiques , sans qae la pratique se ressentit en géné- 
' rai de ces applications. M. Sprengel ne dissimule pai 
les abus de ce système } la plupart de ses partisans 
connoissoient trop superficiellement les maihéma- 
ti(]ues et la philosophie de Newton; ilsconfendoient la 
certitude empirique et historique, i laquelle les véri- 
tés de la médecine peuvent seulement atteindre, 
avec la certitude mathématique. En s'accupant de 
l'analjse transcendante, ils Beglîgeoientde suivre la 
voie de l'observation. Leurs principes théoriques , 
quelque cobérens'qu'ils fussent , pouvoient rarement 
s'allier avec ta pathologie , et encore moins avec la 
pratique. 

Ce 4*. volume est terminé , comme les précédeos , 
par an aperçu chronologique des grands hommes qui 
se sont montrés, et des événemens remarquables qui 
ont eu lieu dans les gouvernemens , comme en wé- 
.decine , depuis la fin du xvi*. siècle jusqu'en 1789. 
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Kouveavx éïèmens de phjsiohgie , par A. Biche- 
HÀSo , profrssriir de In Faculiè de médecine de 
Paris , chirurgien en chef- adjoint de Chôpital 
S(.-l.ciiis , etc., etc. — 6*. édition . revue , corrî~ 
gée et augmentée. — 2 vol. in-%°. — j4 Paris , 
chez Caille et Ravier , rue PavéeSt.-André-deS' 
Ara, n". 17. 

• La physiologie , telle qu'elle est enseignée de nos 
, jours, FSl une science tout a fait moderne. Avant lad^- 
couvcrte de la circulation du sang, celle partie de 1 art 
de guérir n'éloil fovde'e que sur des conjectures plas 
absurdes les unes que lesautres, ainsi qu'on en peut 
juger par la lecture des opinions de Descartes, Sylvius, 
Borclji, Yanhelmont, etc. Long-temps même après 
fjue Harvée eût explique' les lois de la circulation , la 
physiologie, cultivée par Willis, Slahl, Soerhaaveet 
ses conlt mporains fut encore l'occasion de systèmes , 
d'iiypolhbsesimaginaircs.donton ne reconnut la fani- 
setéqu'â cetle époque, encore récente, oii le grandHat- 
]er. guidé par le flaml>ean de l'expérieDce , entrevit la vé- 
lilé, reconnutla plupart des loisquï régissent l'écaao- 
mie animale vivante. BienlÂl après Haller, vinrent BoT' 
dcu , Bartliez, Fontana, Procbaska , Vicq-d'Axyr , 
Grimaud, Plalner, Sa?mmenng , Bichat , Scarpa, 
MM. Chaussier , Legallois, et M. Ricberand lui- 
même, qui, sorti de l'école deBichat et de M. Cbaas- 
«er , s'est élevé' su rang dé ses maîtres. Lorqu'en 
1801 M. Richerand publia , pour la première fo» , 
Youvisgti dont rouS annonçons ici la siiième édi- 
tion , son livre (il une grande sensalîondans le monils 
savant. Destiné aux élève' ivoient le> levons des . 
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professeurs ie Paris , ce livre fut blent6t rechercha ptr 
les maîtres de toutes les écoles et de toutes les nations. Elément d« 
Un semblable succès n'étonnera point les personnes qui pl>y*»olog«-. 
savent que le traité de M. Riclierand joignoit au rare 
mérite d'une extrême clareté , d*unc élégante pureté 
de stj le , celui d'être comme le dépôt des connois- 
sances les plus modernes; connoissances que l'au- 
teur avoil , par ses recherches, contribué à étendre. 
Le livre de M . Richerand fut bientôt traduit dans pres- 
que toutes les langues de l'Europe , et devint j pour 
ainsi dire, levade^mecum de tous les étudians. Ce- 
pendant la science de l'homme, depuis le commen- 
cement de ce siècle , a fait successivement de nou- 
velles acquisitions qui ont nécessité des corrections , 
des additions de la part de l'auteur, et ont nécessité 
la multiplicité des éditions de cet important ouvrage , 
que , d'ailleurs , le besoin des élèves épuise tous les 
ans. Chacune de ces éditions ■ a reçu d'utiles amé- 
liorations ; mais son savant auteur p'a crii devoir 
rien changer au plan qu'il avoit primitivement 
adopté , ni à l'heureuse distribution des matières. 
Celle que nous annonçons renferme plusieurs ad- 
ditions , des modifications et des corrections im- 
portantes : dans plusieurs endroits , M. Richerand 
a corrigé des morceaux que la sévérité de son goût 
lui a indiqués , comme susceptibles d'amélioration ; 
dans d'autres, il a mis à profit les découvertes récem- 
ment faites, soit par lui , soit par ses émules. On 
peut donc affirmer que cetteG*. édition est parfaite- 
ment en rapport avec l'état actuel-de la science. 

Comme on a souvent parlé fort en détail , dans ce 
journal, des éditions précédentes, nous nous bornons, 
ici I k indiquer dommairement les additions les plus 

Dd4 
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s essentielles que l'auteur a faites dans celle-ci. 
Ëléni^m de Mais , avant de procéder à ce travail , nous croyons 
p jéio <»gi ^çy^if citer un passage de M. Richerand qui , en 
faisant connoître son style noble et facile , don- 
nera , en même temps , une idée de sa manière de 
considérer la physiologie ». Si cet ouvrage, dit^il y 
a franchi les limites des écoles , pour l'usage des- 
quelles il fut dabord composé, le succès est prin- 
cipalement dû à l'avantage du sujet, à la fois médical 
et philosophique. Uippocrate de Cos > Galien de Per- 
game , tous les grands médecins dont l'antiquité s'ho- 
nore, joignirent constamment k'étude delà philoso- 
phie à celle de la médecine, et regardèrent ces deux 
sciences cotsime inséparables. Sans la philosophie ,- en 
eifet, la médecine rentre presque tout entière dans le 
domaine de la comédie et de la satire , éternel et 
digne objet des plaisanteries les plus piquantes , et des 
sarcasmes les plus amers. D'un autre côté, comme 
nos besoins dérivent de notre organisation , que nos 
passions naissent de nos besoins, et que nos idées, 
venues de nos sens, sont sans cesse influencés pair l'état 
habituel de nos organes, la physiologie peut seule four- 
nir à la philosophie ses bases les plus solides. Un jour 
viendra w ces vérités , maintenant obscurcies par 
un c«iicert incroyeble et presque unanime de voix 
mensongères , reparoitront dans toute leur pureté , 
et hritl^ffnt de tout leur éclat. » ( Avertissement 
pages met X. ) 

La première addition que nous remarquons est celle 
oii l'auteur établit , page 97 , tome i^^. que t'inflam- 
snation d'une partie la préserve de la congellation. Il 
cite k. ce sujet des observations et des expériences pé-* 
Mjpptoires. Qn savoit déjà que les Ostiacks , au rap- 
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port cle Pallas , préservent leurs visages de la congel- 

latioq , en y dëlernainant Térysipèle. Eîëmen* de 

INolre auteur , en traitant de la digestion , s élevé à 
une théorie fort lumineuse sur la part que prend Tcs- 
tomac à cette fonction , et démontre que les physio- , 
Jogistes ont exagéré l'importance de ce viscère dans 
l'acte dont il s'agit. M. Richerand fait mention, au 
même chapitre, des recherches importantes auxquelles 
s'est livré M. Magendie, et au moyen desquelles ce 
jeune et intéressant physiologiste a démontré l'état 
passif de l'estomac pendant ie vomissement. Les ex- 
périences de M. Magendie ont été approuvées par l'Ins- 
titut , et rendues publiques } ce qui nous dispense d'en 
faire l'histoire dans cet extrait. Le f^^it constaté par 
M. Magendie , et que François Bayle , Chirac, Du-» 
verney avoient cru apercevoir , mais que Haller , 
trompé par des expériences fautives , avoit formelle- 
ment contredit , fournit k M. Richerand l'occa- 
sion d'une savante dissertation. Cet auteur paroit 
cependant ne point abonder entièrement dans l'o-> 
pinion de M. Magendie ^ il croit que le mouvement 
tonique de l'estomac n'est pas étranger à certains vo- 
missemens sans nausées, et qui surviennent sponta- 
nément ; mais ceci n'est qu'une conjecture, et M. Ri- 
cherand', d'ailleurs , adopte la théorie de l'habile ex- 
périmentateur déjà cité. Tout ce morceau qu'on ne 
trouve que dans l'édition nouvelle, est d'une lecture 
très-instructive. 

Un article entièrement neuf est celui oii l'auteur 
traite ( tome 2 , pag^ ^7 ) de la moelle de l'épine , et de 
ces fonctions. Il donne sur cette masse nerveuse des 
détails anatomiques fort exacts , et prouve que c'est 
laal à propos que des auatomistesia considèrent comme 
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— ■—'■■;■ i un prolongement du cerveau : elle estinclépeDdlantedi^ 
£lëineus de l'organe encéphalique , et on la remarque chez les 
pjjffcioo^ic. auj'maux privés du cerveau , soit à raison de leur or- 
ganisation , soit par suite d'une abcrraliou delà na- 
ture. M. Richerand expose ensuite les fonctions de la 
moelle de l'épine 2 c'est en ell« que réside la source de 
tous les mouvemens qui ^opèrent dans réconomie 
animale , tandis que le cerveau régit les fonctions de 
notre intelligence. Celte théorie est adoptée univer- 
sellement aujourd'hui par les physiologistes. Noire 
auteur lui donne une nouvelle force, parla manière 
claire, quoique savante, avec laquelle il l'établit. Qu'il 
nous soit permis de regretter qu'au sujet des f«nc- 
tiçns et des propriciés de la moelle de l'épine , M. Ri- 
cherand n'ait point fait mention des bel les expériences 
et des importantes découvertes de feu M. Legaliois. 
Nous lisons, page i68du tome 2^., un morceau nou- 

■ 

veauettout^failiieut'surlrsdispobitionsinnécs. M.Ri- 
cherand prouve, avec la dialectique pressante <}u'onlal 
connoit, et par des comparaisons concluantes , powr 
tout esprit éclairé et non prévenu , qu'il n'existe point 
d'idées innées , et qu'à cet égard , l'homme , en nais- 
sant,, n'est pas plus favorisé que les animaux. Tous 
les médecins qui ont dirigé leurs études vers l'obser- 
vation de la nature , seront de l'avis de notre savar»t 
auteur. 

M. Richerand , au chapitre oii il traite des mouve* 
\ mens, a consacré un long article au galvanisme. Ce 

morceau offre un double intérêt : celai de la partie 
historique , et le second qui résulte des considérations 
^ savantes., des aperçus neufs qu'un pareil sujet « 

suggérés à l'écrivain philosophe. Le peu d'espace qoi 
nons reste ne nous permet point de citer un trèa- 
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Leau passage rela^lîf à la cause productrice du galva- 
nisme, et par lequel rauteur.lcrmiïiecet article re- Elémem 

. ^ ' ^ ^ physiologi 

inarquabVe. Nous nous foyons forces aussi , par la 
même cause, dépasser soussilence plusieurs améliora- 
tions, d'utiles additions, qui se remarquent dans beau- 
coup de paragraphes , tels que ceux oii'il est traité de 
la voix, du fœtus, etc. La réputation dont jouit 
l'ouvrage que nousannonçons,nousclispeTised'entrer, 
à son sujet , dans de longs détails : dire que cette 
dernière édition est beaucoup plus complète que 
toutes les précédentes , que plusieurs articles ont 
6Hbi des améliorations que néccssitoient les progrès 
de la science, c'est donner à l'ouvrage de M. Rtctie* 
rand le seul éloge qu'on puisse en faire maintenant , 
sans caurir je risque de répéter ce qui a été consacré 
par tous les écrivains qui , avant nous, ont parié des ' 
nouveaux élémens de physiologie du savant professeur 
de Paris. 

FoURNIER. 
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Topographie médicale du déparlement de la HaïUe^ 
Garonne ^ contenant la desctiption générale de 
toutes ses communes , et la topographie plus par* 
ticuUère de celle de Toulouse : ouvrage basé sur 
les rapports quont les diverses circonstances lo* 
cales avec la santé des habit ans, — Il a remporté 
le prix y au jugement de la Société de médecine 
de cette ville , dans sa séance publique du m no* 
vembre 1812. -— ParJ. A. D, St*- André, méde-^ 
cin de la Charité , membre correspondant de la 
Société de médecine de Paris , etc, etc. -«- i voU 
inS°- de 600 pages. 

SUITE ET FIN DE I^'eXTRAIT (i). 

£ A U X, 

Eaux potables. L'idée qui s'offre natarelieinent 
Topographe ^ l'esprit y lorsqu'on recherche l'origine des prin- 

médicale de . , , , , ^ , 

U Haute- cipes étrangers quelles renterment , c est que ces 
Garonne, matières leur sont fournies par les lieux d'où elles 
sourdent 9 et par les terrains qu'elles parconrent: 
il s'ensuit que de la nature de ceux-ci , bien re- 
connue 9 pourrait être déduite à priori la compo- 
sition de celles-là. Cette opinion , qui réunit en sa 
faveur beaucoup de probabilités , n'est pourtant }us-» 
qu'ici qu'une supposition , dénuée de preuves di-* 
rectes. En la regardant même comme démontrée j 
peut-être son application pratique ne 8eroit*»elle pas 
^aussi facile qu'on pourroit bien le supposer. -« Pour 

>■ I ■ I ■ I ■■ Il I II II ■ ■■ ■ ■>——.■ I I ■ m>mmmmmm. 

(i) Foy, tom. 5ï , pag^ Sig, 
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ptéjuger en effet la composition d'une eau courazile 
(car je ne m'occupe que de celles-là), faudra-t-il Topograpl 
Icnîr compte de tous les rivages parcourus par la °J^<l*cale 
rivière , ou des couches -innombrables que la source iraiotiBi 
a baignées? mais qui pourroit y suffire? Si Ton se 
borne , au contraire , à l'examen du point de départ 
de la source 9 ou d'un seul point du lit de la rivière | 
quelle conclusion en tirer k l'égard d'une eau qui, 
façonnée par la longue, mais insensible^ influence de 
tous les lieux qu'elle a parcourus , n'a pu , dans un 
instant, se dépouiller des principes qu'elle conte-* 
noit , pour revêtir ceux du lieu précis oii la recueille 
l'observateur ? 

Si j'ai bien su me faire entendre , on conclura de 
ce qui précède , qu'il sëroit certainement plus exact 
de rechercher , dans les principes d'une eau cou-*- 
rante , l'indice des différens terrains antérieurement 
parcourus , qu'il ne l'est d'interroger ceux-ci , pour 
découvrir la nature actuelle de l'eau qui les baigne. 
Mais peujt-être encore vaudra-t-il mieux admettre 
que ces eaux jouissent d'une sorte de composition 
normale , que ne peuvent modifier , que d'une ma- 
nière lente et successive , les localités ; autrement , 
pourquoi ne les verroit*on pas saturées de tous les 
principes qui ne s'excluent pas réciproquement , et 
dont abondent quelquefois les rivages qu'elles ont 
parcourus? Ce qui confirme ces idées , qui me sont 
propres , c'est ISnfluence qu'exerce sur la nature des 
eaux courantes l'exposition dans laquelle elles cou- 
lent; influence si bien indiquée par Hippocrate , dans 
les plissages que j'en ai cités précédemment , et dont 
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quelques observateurs , Lepec- de -la -Clôture eolre 
Topographie *utre5 (i) , ont signalé toute la justesse. 

U Haute-* Partout aussi M. Saint-André confirme cette doc- 
Gaionne. trine , résultat de l'observation , et devant -laquelle 
doit fléchir la théorie, impuissante pour la justifier. 
Si je voulois citer toutes les preuves qu'il en rap^ 
porte , fondées toutes sur des essais d*analyse , cela 
m'entraîneroit trop loin. Carbonne , Muret , Mon- 
tesquieu ^ Salies , Montespan , Saint -Gaudens , Bla- 
jan , Saint - Lis , Grenade, Yillefranche , Avignon 
et Toulouse, qu'il faudroit mettre entête, n'en for- 
ment qu'une incomplète énumération. Dans tous ces 
lieux , l'auteur a donc constamment observé que , 
quelle que soit la nature des terrains , les eaux qui 
coulent au levant, sont beaucoup plus pures que celles 
qui coulent au midi ou au couchant. Ainsi, les réac- 
tifs ne dévoilent aucune substance étrangère dans 
]a fontaine de Montrejean qui coule directement au 
levant; il en est de même d'une source de la val- 
lée de Saint-Bertrand. Les sources de Caraman, qui 
coulent dans la même exposition , sont très-pures , 
quoiqu'elles traversent des terrains calcaires et argi- 
leux. Le village de Brax sembleroit faire exception : 
car il a une source séléniimisej qui coule au levant ; 
mais l'auteur observe que la colline au pied de la- 
quelle elle prend naissance , est inclinée au nord. La 
réalité de cette singulière influence se remarque en- 
core d'une manière plus frappante dans quelques 
montagnes^ qui , présentant , selon leurs faces , plu- 
sieurs sources diversement exposées, offrent aussi 
constamment une différence relative dans leur cooi- 

(t) M;*Udits «ipiil. f tom. i^ pag. 24<x 
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position;. et c*est ce que Lepec-de-îà-Clôture , que 

nous avons cité d'après notre auteur , avoit bien m 

» ' lopograj 

observe à Rouen , pour Tenceinte des montagnes au médicale 
pied desquelles cette ville est située. Garonn 

Eaux minérales. Coa eaux , encore bien plus dif* 
ficiles à dévoiler. dans^ le niéoanisnie secret de leur 
formation , méritoient une place distinguée dans 
cette topographie. Le département dé la Haute- 
Garonne en contient effectivement plusieurs d'une 
certaine importance : Fauteur a traité de toutes , 
avec d'assez grands détails; tantôt se bornant à de 
simples essais analytiques , tantôt révisant les tra« 
vaux de ses prédécesseurs , ou même ouvrant des 
voies nouvelles. — - Quelques-unes lui paroissent de- 
voir être rayées du nombre des eaux minérales : telle 
est l'eau d'une fontaine située au*dessous du- village 
de Miihas , dans le 2*. bassin ; et telle devroit être 
celle de Syradan , annoncée comme ferrugineuse 
par M, Save, mais qui, selon M. St.-André , ne 
contient par livre qu'i//i grain de matières étran- 
gères , dont le tiers à peine est en carbonate de fer^ 
— D'autres offrent peu d^iutérêt : de ce nombre sont 
l^s eaux minérales de Ste.-Marie , qui contiennent 
]5 grains par livre de sulfate de chaux , sel que 
M. St.-André regarde comme suns vertus appré" 
eiablês ; plusieurs personnes , cependant , lui attri- 
buant une vertu laxative , rapportent à ce sel l'action 
relâchante de l'eau de la Seine : maïs notre auteur 
pense, avec Parmentier , que ce dernier effet ne dé- 
pend que du changement d'habitude. Quant à Th}*- 
drogène sulfuré qu'exhalent les boues du bassin oii 
se rendent les eaux de Ste.-M^rie^ l'auteur est-*il 
fondé à faire. dépendre son développement d'une dé- 



(424) 

composition de sulfate de chaux , par l'intermède 

Topographie d'une matière extractivo' charbonneuse? — L'aaleur 

^U H*'*t -* '^aogô dans cette même classe , d'eaux minérales 

Giipiine. d'une médiocre importance , l'eau theimale de La- 

barthe , qui ^ ne contenant , quoi qu'on en ait dit , 

ni fer , ni soufre , ni alcali à nu , mais seulement 

des substances insipides en petite quantité , est , on 

ne sait- pourquoi , trës-renommée dans le traitement 

des maladies cutanées. 

Les eaux d'Encausse, de Barl>azan et deBagnères- 
de-Luchon ^ d'une valeur bien plus réelle que les 
précédentes , dévoient être pour M. Si. -André l'objet 
de recherches bien plus spéciales. Aussi , forcé de 
me renfermer dans les bornes d'un extrait , ne pour- 
rois-je m'attacher ici qu'à quelques résultats chi- 
miques de ces recherches , l'un des points de vue , au 
reste , les plus intéressans de l'histoire des eaux mi-> 
nérales. L'auteur n'a soumis la première qu'à ces es- 
sais préparatoires , par lesquels, au moyen de quel- 
ques réactifs , le chimiste exercé préjuge , d'une ma^» ' 
aiëre assez certaine , la nature de ces liquides com- 
posés , et surtout détermine le mode d'analyse qu'il 
est le plus convenable d'adopter ; mais ces essais lui 
ont fourni plusieurs résultats, tout dififérens de ceux 
que rapporte M. Save , dans l'aualyse qu'il en a pu- 
bliée. Ëntr'autres particularités , celle de l'action du 
nitrate d'argent mérite une attention spéciale « tan* 
dis qu'il a donné à M. Save un précipité blanc , 
M. St.-André a obtenu des flocons noirs abondons* 
Ce même phénomène s'est présenté à lui , dans l'ana-* 
lyse des eaux potables de Boulogne et de Saint-Lis; 
toutes ces eaux cependant ne présentent point de 
trace d'hydrogène sulfuré y ou de quelque autre ma- 

tière 
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tîëre connue pour donner de semblables précipités. 
Embarrassé de trouver l'explication de ce phénomène, nilaicaî 
l'auteur s'eist empressé d'adopter celle proposée par J? ^*** 
M. Salaignac fils , pharmacien à Bayonne , qui , 
comme lui , a. plusieurs. fois observé une semblable 
particularité. Selon ce dernier , il n'jr a (fue les car^^ 
bonaies , lesquels , dil-il , sont toujours avec excès 
de base qui produisent cet effet ; mais comme les 
eaui qu'il a examinées , ne contenoient ijue du car^ 
bonate de chaux dissous par un excès d'acide car^ 
bonique ( il dit pourtant plus loin qu'elles verdis- 
soient fortement la teinture de violettes) , il en con- 
clut , sans hésiter , qu'on doit alors le rapporter aux . 
sels calcaires en général. Enfin , perdant de vue ce 
qu'il a dit de la nature acidulé des eaux dont il a 
fait l'essai j il en revient à. donner comme certain que 
ces sels contiennent souvent un excès de base^ etc. 
etc. (i). 

On voit assez combien ces prétendues explications 
sont loin de rendre compte du phénomène dont il 
s'agit. Disons de plus que les expériences sur les- 
quelles on les fonde , nous paroissent entièrement 
dénuées d'exactitude , et que , pour qui voudra les 
répéter , les sels calcaires en général , ou bien les 
carbonates y soit même acides j ou alcalins ^ tov^i 
comme le. voudra M. Salaignac , ne précipiteront 
point en noir, le nitrate d'argent. 

L'eau de Barbazan, analysée pour la première fois 
par. M. St.-André , a fourni , par i6 livres , 282 gr. 
de matières étrangères composées de la manière sui- 
vante : 

( I ) Bulletin de pharmacie , 1 8 1 a , pag. 4o^* 
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mt*n nom% me feygr» |r«« JiMiiji Wr ^ae ces icsbI- 
tJi'« ^ aM» probables , re soat pas rseaipts 4e 90Ble 
<fi/f€CUom , et i|ve la naaniière ^aat Fastrar a |. g<a cj éj c 
a celle aaaSjfe B*r$t pkS assez fi g aa rtn se ^ faar 
qa'aa pmie ea rej^der les indacûoiis coai^« ccr- 
laiaef* 

UeMu de Bjgnêres-de-Loc1ioii , sor laqaelle ncms 
poMedoos on long Iravail de Bajen , a élé , poar 
M« Sl.'Aodré , le bol de quelques essais c|iiî con- 
firment , â ce qa'îl paroU ^ h» résnitats obtenus par 
M. âare« Ce dernier , an lieo da solfore de soode 
indiqué par Bajen 9 j avoit signalé Texislence d'bj* 
drogëoe solfuré à nn ; et M. 5t.-Aodré ajant fait 
passer , à travers Tacétate acide de plomb , le gsx 
qui ê*cn exhale lorsqu'on les soumel à rébollilion , 
e«t parvenu à les en dépouiller complélemenl , et à 
précipiter en noir la solution saturnine.^ Quant aux 
propriétés médicales de ces eaux , l'auteur rapporte ^ 
d'aprks un mémoire de M. Gimpardon , la longue 
série d'affections dans lesquelles on les juge conve** 
fiables; et il ajoute que, bien qu4I faille ordinai-** 
rement retrancher quelque chose des éloges que le$ 
auteurs'qui écrivent sur les eaux minérales leur pro- 
diguent f il ne parott pas en être de même ici , et 
qu'il possède des observations de MM. Barié père 
et fils , successivement chargés de l'inspection des 
bains de Luchon , qui s'accordent parfaitement avec 
celles de M. Campardon. 
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CoKBTITUTIOKrS HJBDICALII^. Tnpograpbi« 

médicale -'de 
la H«ute- 

Une opinion , maintenant fort accr^ctitëe , c'est qut G-araoûe, 
la température , en France , s^st ^baissée depuis un 
certain nombrç d'années. Maîs'quelque vraie qu'elle 
puisse être ailleurs, l'observation ne)a confirme point 
'poar la ville de Toulouse; et c'est ce que prouve 
notre auteur, p^r un relevé de tables météorologiqueSy 
^t surtout p^r le rapprochement qu'il établit entfc 
deui années extrêmes de cfss tables. Il en résulte même 
que l'opinion contraire eût eu peut-être des fonde*- 
3nens plus solides. Mais nn autre résultat de ses re- 
cherches , qui pourroit expliquer la ciroyance dopt 
je parlois , puisqu'il est yrai qu'un froid jmmide c^st 
plus sensible qu'un froid sec , c'est la fréquence plus 
grande. des pluies ^ et l'augmentation de la quantité 
absolue d'eau qui en provient. Des deux vents nord- 
ouest et sud , qiii ont toujours dominé k Toulouse , 
le dernier est aussi devenu un peu plu^ frçqueqt, . 
Les orages, enfin , semblent s'y être multipliés. '— 
Tout,es' ces donnée^i rqspltent principalement de la 
comparaison .fies ann^ées 1794 ^^ i??^ « ^V^c les an- 
nées 1810 et 181 1. — Au reste» dit l'aiBiteari malgré 
ces variations , on peut dire que le climat n'a pas 
changé. Toujours il jb été caractérisé par une extrême 
variabilité dans If s ipétéores : « Ce qu'il y a de plus 
constant dans notre 'température , nos vents , nos 
- pluies , etc. , c'est leur inconstance elle-même , et la 
rapidité avec laquelle se succèdent les divers états 
du ciel , dans le même mois , dans le même jour. » 

Les constitutions médicales de Toulouse , consi- 
dérées successivement y daus an jour , dans une sai- 

£ e a 
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son et clans une année , présentent à M. St.-Anciré 
TotK>«Ttphie "" vaste champ d'obsprvations. — La conslitatioù 
mëdiraie de médicale des jours est remarquable ,' dit-il , par la 

la Haute- i • • ■ i j 

Garonne, fréquence des variations du vent entre Je sud-est et 
le nord-ouest ; de là, la prédoaaînance des affections 
catarrhales , rhumatismales , etc. , soit comme ma- 
ladie essentielle , soit comme complication d'autres 
maladies. Les passages brusques du chaud au froid 
sont la cause ordinaire de ces fluxions de poitrine ca- 
tarrhales ou bilieuses , développées subitement chez 
des individus qui n'y paroissoient point prédisposés. 
Dans ce cas , la saignée est rarement indiquée , et 
la nialadie est sujette à prendre un caractère adyna- 
mique , lot^que le vent tourne au sud-est. De cette 
dernière constitution , et aussi de la trop grande élé- 
vation du baromëlre , dépend la fréquence des apo- 
plexies à Toulouse. Il observe , cependant , comme 
l'avoit déjà fait Retz, dans son mémoire couronné , 
sur r Application de la météorologie à la médecine , 
« qu'on ne trouve pas quelquefois les variations de la 
chaleur, des vents ou des autres météores, en har- 
monie avec la fréquence des maladies qui en dépen- 
dent le plus souvent , et dont elles sont la cause im- 
médiate ou occasionnelle. » 

L'auteur passe ensuite à l'examen de la constitua 
tion médicale des saisons, etmentionnela fréquence 
des aifections catarrhales pendant l'hiver et le prin- 
temps , des maladies bilieuses durant l'été , et , pen- 
dant l'automne , des fièvres rémittentes de mauvais 
caractère , qui sont comme endémiques à Toulouse. 
Dans plusieurs endroits de ces considérations , il ad- 
met , avec Sydenham , l'existence d'un principe ca- 
ché, dont l'air seroit le véhicule , et qu'on devroit re- 



( 4^9 ) 

garder comme la cause de certaines épidémies , que 
ne peuvent expliquer les conditions ordinaires de Tat- Tonoara bie 
mosphère. Il rappelle à grands traits plusieurs épi- médicale de 
démies décrites par les historiens de Toulouse , et re- Garonme. 
cherche leur nat»re , qu'il croit catarrhale. Quoiqu'il 
ail admis cette dernière constitution comme propre 
au printemps, dans ce clioiat , il reconnoît cependant 
que la constitution inflammatoire y domine aussi plus 
ou moins ; de là une digression fort étendue sur U 
suette j quia régné plusieurs fois à .Toulouse, et 
qu'il range parmi les fièvres inflammatoires : il pense 
que l'éruption miliaire n'y étoit pas symptomatiquc , 
et demandoit,, non des sudorifiques , mais des anti- 
phlogistiques. — Plus loin , M. St.-André examine 
la question de savoir ce que les écrivains des 14^. , 
x5*. et 16*. siècles entendoient par le moi peste. Sans 
résoudre pleinement celte question y il ajoute quel- 
ques traits aux probabilités qui font croire qu'ils dé- 
signoient ainsi des maladies contagieuses , sans doute , 
de nature putride , et déterminées par plusieurs or- 
dres de causes débilitantes , la misère , la disette , 
la terreur, secondées par des constitutions atmos* 
phériques pluvieuses f les émanations des ma- 
rais , etc. 

Les constitutions des années , dernier point de vue 
de ces importantes remarques, ont, comme celles 
des jours et des saisons y une grande irrégularité dans 
la durée et la succession de leurs différentes périodes; 
mais le mode.catarrhal, combiné au mode bilieux , 
et quelquefois inflammatoire , est celui qui domine 
toute l'année. — Du reste , l'auteur n'a point observé, 
jusqu'à ce jour , cette influence de la constitution 
d'une année sur celle des années suivantes , indiquée 

Ee 5 
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par Hîppocrate et par Sydenham ; mais îl àe pro* 

Topoera hi P^® ^'®° ^^^^^ ^ l'avenir le siijèl àé ses recbcrches. 

naëdirale de Les maladies chroniques , que Ton oWrve ^ans 
CaroBne. 1^ département de la Haute-Gi^rbnne , plus fréquem- 
ment qu'ailleurs, sont, d'après noire aûtear , les 
scropijules , les goitres , lés hetnies , les rhumatismes, 
les phlhisies muqueuses et les catarrhes prolongés. 

ËifDEMIES. 

L'étude dés maladies endémiques , SÔui le rà][»port 
de leur dépendance des localités , méritoit , dans une 
topograbie médicale , une considération particulière; 
aussi notre auteur a*t-il examiné pilusieuirs d'entré 
elles , d'une manière spéciale : telles spnt surtout les 
6èvres , soit intermittentes , soit rémittentes , et le' 
goitre , auxquels nous alUns consacrer quelques jpà-' 
ragraphesde cet extrait. 

Les émanations des eaot ^tégnântéè , cause ordi- 
naire des fièvres dotit nous parlions , est celle âdssî 
q*ui rend ces maladies fréquentés 4 TailleLourg , &' 
St.<^Pé-d'Ardet , à Rieumes , à Ste.-Foi , etc. Mais 
quelquefois plusieurs autréâ causés concourent à leùi^ 
développement, comme on l'observe à Luscan ,'Ga- 

I 

Her , Aure , villages dans une situation basse , mâré-' 
cageuse , occidentale , et oh régnent des brouillards 
épais, concentrés dans des vallées étroites et profondes. 
•— A Fontsorbes , ou elles soiit très-communes , là 
malpropreté , le peu d'élévation des maisdni, le voi« 
sinage des fumiers, sont ajoutée aux miasobes qui sV- 
lèvent des marais voisins. — Les causes d'iâsalubrité, 
encore plus multipliées à Revel , détruisent les bons 
effets qui résulteroient dé la manière aVàntaJ^eulke dontf 
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celte ville est percée. — A St.^Gaudens i au con- 
traire , malgré ie voisinage de xnarea et de fossés , les Topographi* 

fièvres sont rares. C'est, observe M. St.-AndréJ que ro^aicale dd 

; "la Haute-' 

ces eaux ne tarissent guëres , et que , par leur situa- Gcronne.' 

tion au nord de ]a viile.^ les émanations ne peuvent 
parvenir à cet^e dernière que par un vent peu propre 
à favoriser leur action délétère. — La fréquence des 
intermittentes et des rémittentes ataviques a bien di- 
minué à Fronton , depuis qu'en desséchant les mares, 
on a tari l'une des sources de ces funestes maladies } 
mais on y voit encore beaucoup d'intermittentes de 
tous les types , et même de trës-opiniâtres , quoiqu'il 
n'existe plus de causes apparentes d'insalubrité : c« 
qai prouve , observe l'auteur , qu'il faut remonter à 
plus d'un principe , pour découvrir l'étiologie entière 
de ces affections. -—Enfin , quoique les contrées mon« 
tagneuses soient très-généralement exemptes d'épis 
démies , leur salubrité n'est jamais que relative; c'est* 
â-dire , que de deux lieux , semblables soua tous les 
autres rapports, le plus élevé sc;ra aussi le plus sain. Un 
lieu élevé peut donc être insalubre , si, comme à Bou« 
logne, il reçoit les émanations de plusieurs mares 
infectes 5 si les eaux y sont rares , les habitations te- 
nues peu proprement, et si les vents principaux souf- 
flent de l'ouest ou du nord-ouest. Cette assertion est 
encore justifiée par l'épidémie contagieuse observée 
en 1806, à Caubiac , et dont une mare , située aa 
milieu de la commune , parut être la seule cause 
déterminante. 

Si je voulois rassembler^ selon mon plan , toute* 
les remarques que l'auteur a faites sur le goitre , soit 
qu'elles confirment ou qu'elles infirment les idées gé- 
néralement reçues ; je dépassereis les bornes d'un ex« 

Ee 4 



('43o. ) 

trait. Leur importance cependant veut que j'en donne 

Topogniiihie ""®' ^^^6 assez exacte. Tâchons de tenir un juste 
médical, de milieu. 

la Haute- 

Oarounc. - Parmi les causes du goitre , les auteurs ont rangé 
l'usage d'eaux sëlcniteuses ^ crues , provenant de 
la fonte des neiges, celui d'alimens jj^ossiers , et£. 
L'auteur observe cependant qu'à Mont-Saunës , oii 
l'eau est très-séléniteuse , froide et pesante à Ves" 
tomac , il n^ a point de goitres ; tandis qu'à Mâu- 
ran , à Palaminy et au Plan, on en trouve un cer-* 
tain nombre, quoiqu'on n'y connoisse point l'usage 
des alimens grossiers, où des- qualités d'eaux ac- 
cusées de le produire. Il en est de même du fau- 
bourg de St.-Martory , et de plusieurs communes du 
a*, bassin. -— Les causes qui ont paru à M. St.- 
André avoir une influence directe sur le développe- 
ment de cette affection , sont donc d'une toute autre 
nature. Ce sont des causes débilitantes, reVâchantes^ 
comme pour les autres affections lymphatiques, et 
surtout le froid humide , l'abaissement du sol , son 
humidité , l'exposition au couchant , etc. Toujours il 
a observé que la multiplicité des goitres étoit en rap- 
port direct avec un concours plus ou moins nom- 
breux des circonstances précédentes. De là vient que 
souvent , par rapport à la fréquence de cette mala- 
die , la diversité des localités établit des différences 
énormes entre des contrées , d'ailleurs trës-voîsines. 
L'éliologie que nous venons d'établir ^ est un fait sur 
lequel revient M. St.-André> à chaque page de sa to- 
pographie , et que confirment ses observations à Sa* 
^ Hes , à Stadens , à Pointis-de*Riviëre , Martres, Huos , 

Polignan , à Miramont , à Barbazan , etc. y oii se 
voient des goitres en assez grand nombre. Ils soutenu 
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core plus multipliés dans la vallée êe Luchon , à ■ 



rentrée de celle de Barousse, oh les causes défavo- Topbèrtiphîe 

râbles sont en plus eraud nombre ; et ils se lient à médicale de 

\ ° . . ' la Haatc- 

une sorte de dégradation nhysique et morale , mar« Gatonnc 

quée par la foiblesse de la constitution , la pâleur du 
teint, l'altération de la voix, une intelligence bor- 
née , etc. Il en est de même à Soueich^ oii les-autres 
maladies atoniques sont également très- communes. 
Mais quelques-unes de ces influences défavorables 
se trouvent-elles contrebalancées par quelques bonnes 
influences^ il existe alors un médium dans la quantité de 
goitres, ou dans Tétatde la constitution auquel ils sont 
liés: c'est ainsi qu'à Melles, Thumiditéque procure le 
voisinage de grandes forets et la grossièreté des alî- 
mens , sont heureusement modifiées par un sol élevé ; 
en sorte qu'on y trouve des goitreux , mais doués d'une 
bonne constitution et d'une grande intelligence. A 
St. 'Bertrand , situé au levant , et d'une manière très- 
avantageuse , on n'en observe pas un seul dans la 
cité , et deux seulement dans le quartier bas. Il n'y 
en a point à Genos , à Sauveterre , à Malvésie , etc.^ 
lieux élevés , et situés à l'orient. 

D'après une telle étiologie , on conçoit facilement 
pourquoi cette affection est plus commune ches les 
pauvres que chez les riches; chez les femmes que 
chez les hommes ( peu de femmes en sont exemptes à 
Soueich , dont nous venons de mentionner l'insalu- 
brité), et comment les goitres commençans cessent de 
croître, ou mémo disparoissent par le changement 
du régime , et surtout de résidence ; enfin pourquoi 
ils ont diminué de fréquence , là oii leurs causes. sa 
sont affoiblies par la culture de la vigne, l'assainiS'* 
sèment des habitations et un régime plus tonique. 
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% Il résulte clés notions précédentes , foible esquisse^ 



Tojogwphic ^® *<^°* c® ^"^ renferme d'intéressant, sur cet objet 
"îa'*!?*^'^* le travail de M. St.-André ,que le traitement pré- 
Garonufp servatif , palliatif et curaûf du goitre , analogue à 
celui des autres affections lymphatiques , doit avoir 
désormais des bases plus assurées , et qu*il n*esl pas 
nécessaire de recourir pour cela aux tablettes com- 
posées de fondons et de toniques , qu'on laisse dis~ 
soudre lentement sous la langue y et dont notre au- 
teur , fondé sur la pratique d'un médecin du pays , 
indique l'efficacité dans le goitre non squirrheux. 

Va c ci n b. 

Les renseignemens recueillis par M. St.-André , 
sur le bienfait de la vaccine , confirment tout ce que 
témoignent des milliers d'observateurs. Ainsi , par- 
tout oii sa pratique est introduite , la variole devient 
de plus en plus rare , et ses épidémies même dispa- 
roissent. C'est seulement à Leguevin , à Cazëres , à 
Ste.-Foi et dans ses environs , que ces dernières se 
montrent encore quelquefois. Partout, au contraire, 
oii la vaccine est peu répandue , à Aurignac , par 
exemple, la petite - vérole exerce encore les plus 
grands ravages. Et si les hautes vallées des Pyrénées 
connoissent à peine la vaccine , et impunément , c'est 
que la variole y a toujours été assez rare. 

Quelques observateurs , M. Court, à St.-Martory, 
M. Graut , à Montrejean , ont cependant cru remar- 
quer , ou de fâcheux effets de la vaccine , au le dé- 
veloppemeùt de la variole , s^prhs une éruption vac- 
cinale bien constatée. Mais notre auteur pense que 
les éruptions chroniques , la sécheresse de la peaa ^ 
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ramaigrissement , que le premier a attribués à la vac- 
cine, n'y peuventétre rarpportés qoe par une applica- »T»„pçg,.,p|,i 
tîon vicieuse de l'argument p05« hoc^ ergo propter hoc; médicaît d 
d autant plus que cette remarque n est peint connrr Garonne, 
mée par robseryatien des autres raiëdecins du pays. 
£t quant aut circonstances oii lé second dit avoir vu 
là variole se développer après une bonne vaccination , 
aucun fait bien prouvé ne les établit ; ce n'est que sur 
de vagues souvenirs que sont foildées ces assertions. 
— D'autres médecins , au contraire , M. Massol en 
particulier , qui d'abord avoient émis publiquement 
leurs doutes Sur l'utilité de la vaccine , la propagent 
maintenant avec zèle et succëi. 

Mais l'observation la plus importante que présente 
k ce sujet la topographie de M. St.-André, c'est celle, 
qui résulte de la comparaison des tables de mortalité, 
dressées par Marcorelle, de 1747 à 1756; aux tables 
que notre auteur a lui-même recueillies, de 1803 à 
1811. tl s'ensuit, en effet, que , malgré les guerres 
meurtrières qui ont signalé cette dernière période , 
le rapport des naissances aux décès a cependant été 
le niêiuc ; et que , pendant la preiùière enfance sur- 
tout , c'est'à-dire chez les enfans de moins d'un an , 
chez ceux de 5 à 10, et encore plus chez les énfans 
d'un an & 5 , la aimiaution progressive de la morta- 
lité , année par année , aepuis l'introduction de la 
vaccine , a été extrêmement sensible. Il en conclut 
que c'est de ce précieux prophylactique , que résulte 
un si bel avantage : en sorte que l'humanité lui de- 
vroit autant de bien , que lui ont fait de mal les 
guerres désastreuses dont nous respirons à peine. 
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Topographie -, 

médicale, de OTATI8TIQUE MEDICAL KJ 

îi* Haute- 
Garonne. T J •• «• J i> • » 

La dernière section de 1 ouvrage qai m occupe , 
en est aassi la plus intéressante. Consacrée au' dépouil- 
lement des registres de l'état civil de la commune 
de Toulouse , elle offre , sur le mouvement de la po- 
pulation , sur les naissances et les décès , les ma- 
riages , les divorces et la longévité , des tableaux très-- 
curieux, qui fournissent à l'auteur le sujet d'une foule 
de réflexions utiles. 

Je ne parvieudrois que bien difficilement à présen- 
ter , d'une manière nette et concise , la méthode qu'a 
suivie M, St.- André pour la confection de ces nom- 
breux tableaux : un coup d'oeil jeté sur l'ouvrage la 
fera bien mieux connoître , et donnera une juste idée 
du temps, des soins et de la patience que nécessitent 
de semblables recherches. Bornons-nous donc à re- 
tracer ici quelques-uns des résultats généraux aux- 
quels conduit le dépouillement de tabl es principales.— 
Disons , par exemple , qu'à Toulouse , ville de 5o 
mille âmes à peu près , on a compté , dans l'espace 
décennal de 1802 à 1811, 

18,447 naissances (dont près d'un cinquième 

d'illégitimes ). 

1 9,8 10 décès (1). 

4,065 mariages* 

45 divorces. 

(i) Cette prédominance des décès provient des militaîrei 
étrangers qui résident quelquefois dans la -ville , et dont pln- 
fiieurs épidémies ont enlevé un grand nombre ; abstraclioa 
faite de c«tte cause , les naissances l'emportent ,aa contraire, 
sur \c$ décès. 
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i^e les 18447 nsiîssances se composent ie gi^Q g^^' 

çons et de 8998 filles; et les 19810 décès, de 10997 Topograp 

sujets du sexe masculin , et de 881 3 du sexe féminin, médicale 

o- .11 la Haut- 

— > 01 nous examinons quelle est, par rapport aux Gaioon 
meis , la proportion de la mortalité , nous verrons 
que îuin est celui 011 elle est le moins considérable^ 
qu'elle augmente rapidement en juillet, août et sep* 
tembre , oii elle est à son sumnilim , et presque dou- 
ble de ce qu'elle étoît en juin ; qu'ensuite elle diminue 
lentement jusqu'en mars, puis d'une manière rapide 
dans les mois d'avril', de mai et de juin ; en sorte que 
ces trois derniers qui correspondent au printemps, 
sont aussi les plus favorables. Ces données analogues 
à celles déjà établies par Marcorelle , sont opposées 
^ux résultats que Messance a obtenus pour la ville de 
Paris , et qui prouvent que , dans l'espace de qua- 
rante ans , le trimestre de mars , avril et mai y a été * 
le plus funeste. 

Une autre particularité , qui dérive de la compa- 
raison des tables de-notre auteur avec celles de BufTen 
pour la ville de Paris, et deMurat pour celle de Mont'** 
pellier , c'est que le cliniat de Toulouse l'emporte en 
salubrité sur celui de ces deux dernières villes , quoi- 
que , d'après les tables de Marcorelle , la mortalité, 
considérée d'une manière absolue, n'ait point varié à 
Toulouse depuis un demi-siècle. 

Le grand nombre â^ considérations particulières , 
par lesquelles sont modifiés et éclairés les calculs 
qui servent de base â toutes ces données , comme k 
une foule d'autres , perdroient trop dans un extrait , 
pour que j'entreprenne de les faire connoitre. J'ai, 
d'ailleurs, sans m'en apercevoir, dépassé les limites 
dans lesquelles je voulois me renfermer. Terminons, 
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en disant que toafe cette dernière pulie de ronm^ 
Topop^pbte Je M. St. -André noos semble digne de senrir de 
h H»uU' modèle k quiconque voudra s'occuper ' de rechercdio 
^*'^**'' analogues; qu'elle contientbeancoupdeiéflexîonsneo- 
▼es, utiles â connoitre pour Texacte appréciatîoo des ta- 
Jbles que nous possédans d^à sur la statistique médi- 
cale, et qu'elle complète l'idée Cavorable que donne, 
du jugement et des connoissances de son anlmir, la 
iecture de» antres sections de sa topographie. 

DC Laifs, D. M. P. 

ExTKiiiT des Journaux de Médecine français. 

'Recherches et considérations sur la conU^giaa àe 
' la fièvre jaune ; par M. Caize^oues , docteur e/i 
médecine^ etc. 

8ar!acootff« VottA encore un point de pathologie , «ur lequel 

ffioD de la Ifs médecins ne sont point d'accord. L/illustre vova- 
iérre jaune. * ' ^ ^ 

geur, M. de Humboldt, a rejn^rqcié que, dans 
touto rAmérîqoe, excepté à Philadelphie, aucun 
médecin ne croit à la contagion de la fièvre )aajne ., 
tandis qu'en^Eurppe , la plupart des médecins qui ont 
observé cette maladie , assurent qu'elle est conta- 
gieuse. M* Caizergues, que l'école de Montpellier 
nomma l'un des médecins adjoints à la coimnis#ioii 
envoyée par le gouverneoient ^ançois » pour pb^tr- 
ver la fièvre jaune , croit aussi qu'elle se communique 
par, contagion. Mais u la commission reçut ces ordres 
» un peu tard ; elle arriva néanmoins assez tôt sur les 
31 lieu^; pour observer quelques restes de cette ter- 
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» rible maladie. »> Est-ce bien à' û'preB quelques restes 
de celle épidémie > qu'où a pu juger si elle éloit con- 
tagieuse , ou non ? La commissien s'en sera-t-elle gion d« 
rapportée au témpignage des médecins espagnols , * '* 
dont la plupart croient encore à la contagion de la 
phthisie pulmonaire , des fièvres intermittentes ?etc. 
M. Caizergiies a senti que ses propres observations 
n'étoient point agsez nombreuses , pour l'autoriser k 
proncmcer sur la question qui fait l'objet de son mé- 
moire. Il a saisi avec beaucoup de sagacité quel- 
ques traits d'analogie qui existent entre La fièvre 
jaune , le typhus et la peste ; et il a cherché k en tirer 
des conclusions favorables à son opinion. Mais il ne 
fait point mention de certains caractères , qui feroient 
de la fièvre jaune ^ si elle est réellement contagieuse , 
une maladie unique , parmi les affections aiguës. 
£n effet , la peste , le typhus , la variole ,ctc. se pro* 
pagent dans toutesles saisons , dans tous les climats , 
à toutes les hauteurs. On l'a vue régner en Afrique , 
: durant les ardeurs de la canicule ; elle a exercé ses 
ravages en Russie , pendant les froids les plus rigou- 
reux. La fièvre, jaune , au coil^trairc , ne se manifeste 
qu'en été et en automrne , dans des contrées humides « 
à peu de distance de 1^ mer ; elle n'a jamais existé 
au-delà du 4^\ degré de latitude, ni k un certam 
tiombre de toises au-d^sssus du niveau de la mer, 
hauteur quel^. deHumboldt etSonplsad ootrigotf- 
reusement déterminée. 

Que convient-il donc de faire , pour décider si 
la fièvre jaune est contagieuse? Il faut l'observer atten- 
tivement, pendant tout le cours d'une épidémie , diHis 
un hôpital. Celte dernière condition est indispensable. * 
Si Ton voit qye les médecins , les infirnuers, et tous 
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]e$ gens qui assistent les malades, oonlractent cette 
c ] fîëvre, dans une proportion beaucoup plus forte qoe 

gion de la les autres citoyens de la même contrée , le caractère 
' contagieux est indubilable^et l'on n'a pasbesoin de cher- 
cher d'autres preuves. On pourra facilement , par le 
même moyen , distinguer toutes les maladies aiguës 
contngieuses , d'avec celles qui ne le sont pas. 

On ne sau roi t assez le répéter: les médecins ont 
trop négligé l'observation , pour courir après des 
subtilités. L'immortel Bacon avoit en vain tracé hi 
route à suivre dans l'étude de toutes les sciences. 
Heureusement , le xviii^. siècle, si f^fcond en établis- 
semens qui honorent et consolent rhunuinité, a vu 
fonder l'enseignement clinique de la médecine dans 
\ toute l'Europe. L'impulsion est donnée : le goût de 
l'observation devient général ; et l'on peut raisonna- 
blement espérer que l'obscurité qui enveloppe encore 
plusieurs points de la pathologie , ne tardera pas à se 
dissiper. • 

L'suteur du mémoire que )e viens d'analyser , a 
tiré tout le parti possible du petit nombre de faits 
épars qu'il a pu recueillir 5 il a employé avec discer» 
nement les ressources d'une saine érudition ^ et il ne 
lui a manqué , sans doute 9 que de s'être trouvé dans 
des circonstances plus favorables , pour- résoudre 
complètement la question sur la contagion, de la£èvre 
jaune. C Annales cliniques de MônUfielUer, cahier 

iTociobre 18} 4 J 
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Extrait des jownaux de médecine étrangers. 

Oàseryation (TunBdilaiatiim artificielle de Vurètre ^ 
chez unf femme ; par H. L* THoMAa ; mjtraiie des: 
Medico Chirurgical Transactions y ^. i i par 
J.V.F.YAimr. 

Une dame, Agée^e trente-q^uatre ans, éprouvoît 
une suppressîbn d'nrine ; son mari, cherchant à la iRint; 
soulager , lui introduisît dans l'orëtre un cure-oreilFe ^^y^i^ 
qu'il laissa maBjg^reusement tomber dans la vessie. 
M. Thomas fut^ppelë six heures après ; il essaya , 
mais en vain , d'extraire le cure-oreille avec une 
pince à polype. Chaque tentative causoit de vives 
doulears, et faisoit sortir un peu de sang; ce qui fît 
présumer que le corps étranger ëtoit situe transvçr- 
salement. Le lendemain , la femme avoit de la fièvre, 
et le ventre commençoit à devenir douloureux. Le 
chirurgien proposa Uopération de la taille, Ai fut 
rejete'e d'une manière absolue par le mari , dans la 
crainte qu'il n'en résultât unrincontinence d'urine. 
M. ThomaS/ introduisit alors dans l'urètre un 
morceau d'épongé préparée, qu'il eut soin de tra- 
verser avec un cordonncA^ afin d'éviter qne cette 
éponge ne pénétift aussi dans ht vessie. La femme 
garda ce dilatateur pendant deux heurésfisans en être 
notablement incommodée. Le jour suivant , un nou- 
veau morceau d'épongé > plus gros que le premier , 
resta encore en place pendant deux heures. La dila« 
tation , opérée par ces deux applications y fut telle , 
que le chirurgien put introduire facilement son doigt 
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indîcateurdans la vessie. Le cure-oreillefat soulevé par 
]>itiutinii sa grosse extrémité, et H sortit aussitôt le longdu doigt 

«niûcieUede du chirurgien. L'écoulement involontaire de l'ariney 
ru4èlr«* , , -.., . 1 ■• « 1 

occasionné par la dilatatioit dt ritretrt , ne é\vm quo 
si« heurer^pres l'extf action terminée. Cette fonGiton 
se rétablit ensuite dane son «ti»t naturel , 

M. Broomfield a rapporté l'observation d'une jeune 
fîlle qui a voit un calcul dans la vessie. Elle intro- 
duisoitdans ce viscère l'inteatincoecuxad^mpetilani- 
ma! , et elle le remplissoit ensuite d'eau chaude, au 
moyeu d'une seringue. Elle parvint ainsi à obtenir 
tme dilatation suffisante , pour pero|ettre la sortie du 
calcul (i). 

Observation d^un anévrisme de Tarière carotide; 
par AsTLCT CoorER; extraite des Médico-Chirur- 
gical Transactions , vol. i. par J. V. F, Vaidy. 

Anévriame ^^ porte-ftitx , âgé de cinquante ans, portoit, 

de raitète depttis six à sept mois, au c6té gauche du cou , une 
oioudc. ^ » • , . ... . \ 

tumeur anevrismale , qui avoit acquis environ deux 

(i) On lit, «lans le Journal général de Médaeine^ «ne ob- 
servation de dilatatioB artificielle du canal de l^urètri» , pwtét 
à un de|ré bien phi9 considérable. 

Oq peut encore rapporter à ce même genre de phénomène 
une histoire qui m'a ^té communiquée yerbalement par M. La- 
bat 9 médecin des eaux de Coterets. Une femme , dans l'in- 
tention , nns doute , d'attirer sur eHe la commisération pu- 
blique , se remphtsoh la vessie de ]^erres siliceuses , de di£Ee' 
rentes grosseurs. On en fusoit Pextraction avec assez de faci- 
lité , au moyen de curettes ; et, bientôt après ^ une nouTelfe 
collection de pierres de même nature prenoit la place des pré- 
cédentes 9 et eugeoit la même opération. 

{Note du Rédacteur. > 
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pouces et demi de diamètre. Cet homme éprooTOÎt 
utoé doulear dans le cèië gauche dt la télé , et un Anévii«ra 
mouvement de pulsation dans le cerveau. Il parloit ^^ '•^^'^' 
trèsrdificileaent ^.H étoit /extrêmement enroué. Lots- . 
^l'ît.OiBi^oiè de»iNn8aer,.ii lui sembloit (luaa tôte 
all^Befendre ^ii nevoyoît plus, otéioit attstd'ua» 
engoitrdissemeM général. 

La tuaiitar étoil située sous Tangle de la mâchoire 
inférieure , vers i*aogle aigu que forme la divisioa 
do Tactère carotide primitive. On y sentoit de très- 
fortes pulsations. 

M. Cobper proposa de lier rartëlre carotide pri- 
mitive au-dessous de la partie dilatée, et il pratiqua 
cette opération , le 22 juin 1808, à rhôpital de Guy. 
Après avoir découvert l'artère , il i'embrassa par deux 
ligatures, situées au-dessous de Tanévrisme^à un 
pouce Tune de l'autre , et il serra la ligature supé- 
rieure. II passa ensuite un fil entre les deux ligatures , 
au travers de l'artère y dont il fit alors la division. 

Après que le pansement fut terminé » on demanda 
au malade s'il ressentoit quelque chose d'extraordi- 
naire dans La tête ; il répondit que c'étoit la pre- 
mière fois, de(>uis plusieurs mois , qu'il étoit délivré 
d'une douleur très-incommode qui s'étendoit au- 
desstis dé la tempe ^licbe , îet qnî étôit accotttjhgriée 
d'un violent batt»taien€ âts tbutés lef» «rtèréH du même 
«ê^té. 

' CèpéndânC hi jifahAtioii ik*kVôit pas cessé complé» 
terhéiit dans la tutttlèUr; qt^oiqu'éile ffit dîmiiicré^ 
de beaucoup. 

, Je ne suivrai pas M. Cooper dans le bulletin jour- 
nalier qu'il donne de cette intéressante observation. 
Le 8 juillet ^ la tumeur étoit de moitié moins volumi- 

Ffa 
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1 , I I , neoM qu'au moment de Topération. Le$ Mg^it^f», 

An^vûMiic "* tombèrent que le i4 et le i5 juillet, c'eat-à-direa» 
et Tartère et 25 )ours aprës. 

caroûdr. 

Le malade pat marcher , le 25*. )oar ; la tamear 
étoit alors réduite âe plus de moitié; on y aéntoiv 
obscurément des pulsations , qui né disparurent tout 
k fait qu'au commencement de septembre. 

Le 14 septembre , l'homme sortit de l'hâpital , bien 
gaéri , et retourna exercer son état de porte-faix. On 
aperccvoit alors à peine nn\estode la tumeur. 

Trojs ans auparavant , M. Cooper avoît pratiqué 
la même opération sur une femme àgee de quarante- 
quatre ans , qui porloit une tumeur anévrismale de- 
l'artère carotide, du côté droit. Cette femme fat 
tourmentée par une toux très*violente , et elle fat 
dans un état d'éréthisme continuel. Le huitième jour, 
elle eut le bras et la jambe gauches paralysés* Elfe 
mourut, le 21". jour de l'opération, à ce qu'il paroU 
des suites de l'inflammation du sac anévrismal et 
des parties adjacentes. M. Cooper pense, avec rai- 
son, qu'on doit avoir toutes les chances deçuccès, 
en opérant avant que la tumeur ait acquis nn volume 
trop considérable. 

En i8og , M. Benjamin Travers , antre chirurgien 
distingué de Londres , pratiqua également j avec 
succès , la ligature de l'artère carotide primitive , sur 
une femme âgée dQ»trente*quatre ans j qui avoit un 
anévrisme par anastomose > dans la cavité orbitaire 
gauche. 
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Lettre âu docteur JeM-Rft^l VÉvmd , médecin de 
Durhank , au docteur MatbîéU BÀiLtie , membre 
delà société rqjralèd& Lofidresi sur tusage dé 
Thuile de térébenthine contre le ténia. 



Jt^Ai^AOïè doûtr j fliiè misl jsèf d^tainëè âe cette inté- 



ressante lettre, si mon estimable confrère, M. Ma- Huile de 

■ - xebentD 

CÉMiii^ n'eAtdëfàfiftlttôlitiitttrèyCl'aprësieD. Lettsom^ éo„tie li 
ié Londres , l'effitftcité dé l'huile de térébenthine '''*'' 
contre le léiiiafVoyi» Journal Généralde Médecihe\ 
de Chirurfie et de Pharmacie ^ août 1814 ). Les ot^ 
servations du Dl FenWick confirment tout ce qui à 
€lé avance par lé D. Lettsom ; et cet accord entre 
deux praticiens recommandables est un garant de 
leur véracité. J'ai seulement remarqué que 1e D. Fea- 
wick donne l'huile de térébenthine à oae dose beau- 
coup plus forte que Son collègue j il prescf4t ordi- 
nairement deux oneeé de cette snbstancé , sàtis 'au- 
cune addition ^ et souvent il «n fait prehdtré; encore 
une once deux heures ap)rës« Il en a ménie donné à 
une femme quatre onces ,«n trois fois, ir^ehse'que 
)a térébenthine est un poiAott pour les vers, puisque 
ceux-ci sortent constaittmieat mérts. Il a trouvé que 
cette substance réussit également contré tes lombrics ; 
^t il se propose de ressayer, en injection | contre les 
ascarides. 

L'huile de térébenthine agit comme purgatif 1 et 
cause souvent des nausées. M. Fenwick recom* 
mande aux personnes à qui il l'administre , de ne 
point souper la veille; et il leur interdit j le matin ^ 
tonte nourriture et même toute boisson ^ jusqu'à ce 
que le rejadëde ait excité deux ou trois selles , on 

F f3 
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qu'on ver ait été évacué. Il fait prendre alors nne 
Huile dp te- tT^^^ quantité d'u^eboi^aaii «fjiffuae , et it défend 
bentliine toQte lïqueur ferment^e M diafcillée «durant ceioor- 

contrc le té- 

nia. là. C Medico*Ckirurgiad Transactigns ^vol, a. > 

Histoire d'une rupture de Vutérus , pendant le trih- 
yaiideVenf<antement'fper3^aRÂMêBiaVBAM,'D:.if^. 



Hufitnre d9 Une femme. Agée de qjaara?ilarlr0Îs am ^dfim.eoov-i 
utérus. pleiKioa délicate, enptlnte, -pour la' siaièma JSdîs^ 
éprojuya les il ou leurs dn l'^fifenieiiiaiil le lo îuillei 
i£i4« Les cittq^ preiniers ^H)aoi|ciiemeQS iM^Qieiit été 
naturels) mais de longue 4iir-ée. DsiiSi ee^ui-ci , le 
travail offrit d'abord les phéyipmëtfes ordinaires > la 
tête avançoit dans le baa4i;iiy •quoique lentement ; mais, 
quelques heures âpres , la feinme se plaignit d'une 
douleur poignante , qu'elle n'#voit point ressentie 
les^HtMS ÊMS. Elle éprouva -^uissitàt de Ui g^ne dans 
U respififitioii 9 da'lipcquati de logera votai saornens 
muqueux,etde fréqi^an tes» émettions. Elle continua 
d'avoir des douleur^ (PP^foéUfic^ , sans que la téie de 
l'enfant 9V4nçât ; (ces douleurs devinrent plus rares 
etplias/oibies , elt )a4fDv^(ii^:/fai^ivM«peraisiaitiou-> 
jours,, ainsi qi|f }ft» ^r^^MÂons; il survint des -Upo* 
thymies i le^ jDvcMnbres étoieiit 'froids , le pools lan- 
guis^o^ L'fMMsottdiejiMr appU^piH^ par basard , sa 
main sOr Pabdomen ^ il reconnut , à travers les parois 
de cette cavité , une tumeur irrégnlière, et très-dif- 
férente de celles qu'on observe an pareil cas. 

Le D. Ramsbotham, appelé en consultation , trouva 
la femme épuisée et découragée ^ la respiration éloit 
fréquente et laborieuse ; le pouls petit et vif ^ les 
mains froides et couvertes d'une sueur visqueuse. Il 
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y avoît enore des douleurs : mais ce n'étaient plus des 
douleurs expulirices. L'hémorragia n*avoit pas été »,..„, 
<;onsidërabIe. \ Vutérui 

On appliqua aussilAt le forceps sur la télé de l'en- 
fant , qui n'avoit point changé de placé ; raccouche- 
ment fut promptement tarnainé ; maïs rhëm^rrngie 
devint alors trës-inqniétante. Pour lu faire cesser , 
M. Bamsbotfaam voulut opérer la délivrance ; il por- 
ta sa main dans ruléras et n'y trouva point le placenta. 
Il parvint pourtant à Textraîre , au moyen de légères 
tractions exercées sur le cordoa ombilical. Quelque 
temps après Uilélivrauca , la femme se raiiiima , et se 
livra à la joie.; elle <i.'éproiiv« plos de douleurs ^ et 
dormit un peu» Vers le m^iia ^ !• pouls se releva , et 
prit.de la fréqiMnce^ le ventre devint tendu et dou- 
loureux ; il se manifesta de nouveau des vosussemens 
et de l'anxiété y et la femme mourut le troisième 
îour. ■ 

A F-ottvertare du corps , on trouva IH membrane 
péritonéale des intestins enfiemmée , et des caillots 
de sang logés daas les enfrectoosités intestinales; 
Tutérus étoit contracté : mais on aperj^utà léfacepos^ 
térieure , et vers le col de ce viscëre , une rupture 
transversale , qui pouvoil admettre k mrain d'un 
adulte. C Médical and Physical Jçamal j septemr 
ber i8i4. J 

Vaidy. 
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Aâéiîions à rétf^erçu d^un pUm éTcirg m Ê Ùjm dam de 
Tan de guérir dans la capiuda , poMîé OÊ^jfciobre 
iSi^'fpari** SimiAJOTm 

Ïjom§qm je poblîois mon projet d'of^aotsalioii de 
Tlnn S'or%M r*it de goérir dans la capîlale , je ne m*êtois pas 
nt^tor. àe ^^1^ d'obtenir Fassentiinent méral. Je sarois 
ït» qn'on pareil plan , qnel qa'if fât, deroit tovjcHirs 

croiser des infëréts,hearfer des opinions, et, par consé- 
quent ^ëproarer mille résistances: aussi n'ai-je donné 
celoi-ci qoe comme vn simple aperça , ma premier 
jet de la pensée, sans j attacher aocane importance. 
Cependant j'ai rénssi an - delà de mon espoir , 
piiîsqa'il m'a Tain les snC&ages d'un grand nombre 
de personnes ; des communications flatteuses de ta 
part de beaucoup d'antres ; plusieurs remarques judi- 
cieuses^ et même quelques traitsacérés de la malignité 
€l de reoria. Mais comme ici la somme des cdmpen- 
salions est tout an ma faveur , je laisse , sans m'y ar- 
rêter, chaque passion parler son langage i et chercher 
a jouer son r6Je (i)» 

£n proposant d*assocîer tous les médecins et les 
chirurgiens exerçant à Paris, pour former un col- 

(t) Seulement îl m^'inporte de provenir, qu^ayant été ap' 
pelé , comme membre des anciens collège et académie Ri d« 
cliirurgîc , à Tune des premières assemblées de MM. les'Chî* 
rurgiens de Paris , et désigné , dans la même séance , ponr 
faire partie de la commission chargée de rédiger Tadresse au 
Roi , je n^ai pas cru devoir accepter cette honorable mission , 
parce qn^elle s'accordoit mcil arec les idées que i'allois pu-« 
blicr , et que di^s lors , aulantpar bienséance que pour être 
conséquent avec mes principe*, j'*ai dû aussi ne plus paroUre 
aux nsscmbléfs. 
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legè cbargédeveîllersiir là sdnié des citoyens, Y^ien 
en vue d'établir entr^ tous les ministres de l'art des pi^a d'o 
rapports honorables pour chacun d'eux , et de lier en- ^^^^'^^ 
tiëreuAent la médecine et la chirurgie, sans jamais les lir. 
confondre; j'a4 eu en vue surtout de faire disparottre 
pour toujours' les traces d'humiliation dans laquelle 
la chirurgie a. vécu long-temps à l'égard de la méde^ 
cine; traces qui substistoient encore à4'ëpoque de la 
révolution^ puisque, malgré les brillans succès ei 
)a haute renommée de l'académie royale de chirurgie , 
les chirurgiens n'avoient pas obtenu de faire partie de 
l'oTiiversité , qu'ils portoient encore des titres qui les 
«ssîmi-loient aux artisans^ , el qu'ils ne prenoient 
jamais rang dans le public qu'après les médecins. Et 
ce sont des chirurgiens qui veulent faire reparottre ces 
traces ; au.raoment oii , par nos institutions modernes^ 
ellesdoivent s'effacer pour toujours! J'ose croire qu'il . , 
n'en sera pas ainsi } que les deux sciences auront 
-même droit à l'héritage ; qu^il n'y aura d'autre riva* 
lité entre elles que celle du talent ; que tout sujet de 
haine sera éteint; et que là pait régnera dans la fa- 
mille. 

Ces considé^ra't?ons , et d'antres encore, m'ont dé- 
terminé à demander le maintien de Técole de méde- 
cine actuelle; sauf les changemens à» apporter dans 
-son régime intérieur. Rétablir les anciennes écoles de 
médecine et de chirurgie , ce seiroit consacrer les 
vices d'institution quileiiretoientînhérens.Onsaitque 
l'ancienne école de médecine de Paris , mal organisée, 
• ou plutôt sans organisatieii , éloit déserte; et que 
l'école de chirurgie ,' d'ailleurs trës-fréqnentée , ne 
contenoit pas tout ce qii ^toit nécessaire au corn- 
plément de l'instruction; aia contraire; que l'école 
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Y actuelle renferme dans son sein t peut-être même 
Plan d'orga- ^y^^ Surabondance • tous les moyens de porter 

nuatioi) de . ' ^ ^ , 

l'un d« gu^- l'enseignement au plus haut degré de perfection \ 
il ne lui manque qu'une bonne discipline ; et elle a 
déjà, depuis long-temps» appelé elle-même la sollici- 
tude du Ministre sur. cet objot de haute importance. 
Espérons que le but comn^un sera atteint. 

Je ne puis croire que Ton tienne beaucoup à sobsti* 
tner l'ancien enseignement au .nouveau , sî Ton con^* 
sidëre tous les avantages qui résulient pour les étn* 
dians en médecine et en chirurgie, de trouver réunis 
presque dan$ la même enceinte t^i|s les moyens 
4'instructiou. ^ quoi b^n aussi. cette distinction d'é« 
coles de médecine et.de cbjruiÈgie, si les études doi<- 
yent être k peu de chose prèç les mêmes ? ELt d'ailleurs^ 
fussent-elles dijSerente& , Uk diversité des cours dans 
une même école nuit«elle à l'utilité de chacun d'eui? 
S'il en étoit ainsi , il faudroit feroser le ooUége rejal 
de France y le muséum ;i|«J^i^in des Plantes ^ l'école 
|M)]y technique , etc. 

On m'a reproché avec qjaelqn'app^rence de raison , 
et de fait injustement , d'avoir dérogé à mes principes, 
•n proposant de composer l'académie de chirurgie 
d'un moins grand nombre de membres que la B^ciétf 
.rejrale de médecine. Pour peu <pi'en veuille y réflé- 
chir , on reconnoit qi^e ce| étatd* choses estcomnana- 
dé par les circonstances ; pniAqu'en effel , il ne reste 
qu'un trè^pelit riombre demeeûibresde Tancieiine aca* 
demie de chirurgi|( ^.etque ^ piarmi les docteurs reçus 
.dans les nouvelles, écples » un dixième au plus, s'est 
.destiné à la chirurgie. . 

Les chirurgiens de Pi|rie > présidés par le père 
,Éljrsée|.Qnt demandé| dans uueidresseau Roi| le ré- 



( 45i ) 

tabli'ssement des anciens coHëge et acadéuiie de chi- 
rurgie, avec toas lents dréits* privilèges et dotations. Plfn ^'«"^ 
L'ancientie Faculté de médecine de Paris , pr^iJée ]*art de gu^ 
par Son def nier doyen , à suivi cet exemple. L'adop« "'* 
tion de leurs demandes respectives pourroittrës-bîen, 
safuf fiiel^nes changem^s, se concilier avec le plan 
^ue j'ai soumis k l'opinion publique « et qui mi a 
reçu un accueil favorable. 

' Quant k récole de médecine «ctaielle , elle ne vmmt, 
pour le perfectionnement de l'art , qu'une seule so-* 
ciété de médecine et de chirurgie , dont elle forme- 
roit le taoyan. Cette société « qui renfermeioii, non 
la réunion # «daîs la eonfnaion des^eux ordrts, mo 
parott bien tni^ifia propre k faire fleurir la médeotnfe 
et la dbirnrçif » que deux sociétés distinctes , occnpoeti 
séparéii|i^ait4e« progrès de chaque brandie. 

l4 #uarch# mipide que la société royale de ntéde^ 
cine « et snrêout raeedénaie royale de ohirurgîe , ont 
fait faii^ « M scfience , eiteste l<enr prééminence émr 
ks sociétés actnelies « ok toutes les branches de Fart 
soot confondues , et ou chaque qneation ^ étant près* 
que étpaniEère à «nepartièdee membres , ne peut , «i 
les intéresser tens éigal en a oni , ni être discutée «asen 
profbndéiment. 

Ces réfietîôns me paroiaaent réponse aaftsamnaeni 
k^ qoeiqoA^tfctîonSy et particulièrement à quelques 
assertions hnsordées qui m'ont été opposées. 

On a dit , dans nn }onrnal , qu'il fallott laisser a^ 
Gouvernement -le soin d'organiser a son gré Tart-de 
guérir, sanssepermettre de prendre l'initiative^ L'au^ 
leur de cette remarque oobliedonc que, sous le règne 
paternel oii nous ovons le bonheur de vivre , tous les 
citoyens sont appelés à proposer leurs vues sur la con- 
fection des lois. 
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Lettre dâ M. Emmanuel Gaultier de Clàvtbkt, mr 
rédacieut^ concernant une espèce rare ^hjrpospa» 
diasjdont il a recueilli l'histoire, (Yoyex plus haut, 
page 170.) , 

Mos^iEim et trës*honoré collègue, je m'empfMse ié 

Sur une rt- cépoiidre à PinvitatiOû qtte yoim aVez Inefi Toiitn tné 

d^'ïiYpospa- faire au nom de la société) d'ajooler quelques déy^-< 

àiu. Idppemena à l'observation que f *ai tvt Tfaonneiir de lui 

c0Bimanîquer , d'un urètre incomptel situé sur la faC(f 

dorsale du gland , la verge manquant. 

Lorsqu'au commencement de cette année» j'adres-^ 
saî à la société cette observation int^essanie^ î'étoîs 
loin de penser qu'elle dût l'admettre à rhennenr éë 
prendre place dans notre excellent recueil périodique. 
Alors aussi je n'avois sous la main que les mémoiresr 
de*' la société médicale d'«m«ila lion pont me guider 
dans les recherches k faire enr les cas anaiogoet qui 
poùvoient se trouver coaetgnéi dans les auteurs* 

Je n'auroîs même pas pensé à donner plos de suite 
à cette observation, si, à notre dernière -séance, 
notre respectable M. Deschamps n'eût para faire 
entendre qu'il ne connoissoit pas de «as aiatfaen- 
tiques , oii l'urètre incomplet eût été placé k la face 
donnledela verge ^jolt conséquent , qu'il hésiioità ad- 
mettre i'«xisience de l'épispadias : je dis éphp€uUas ,' 
car je me plais à reconnut tre la jdsiesse de4a remarque 
de M« le docteur Devilliéra , et de k critique qu'il 
a faite du nom d'hjpospadias , que, par défaut 
cVattention ,j*avaia donné à mon observation. (Yojea 
plus haut la note , page 174. ) Quoi qu'il en soit, bien 
(|u'un fait palpable et visible ne doive pas être révoqué 
en doute par ceux qui n'ont pas eu occasion d'en ôtrelc«> 
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«loins , sous prétexte que ^ul cas apalogae Qu'est cod^ TfflWB 
nigné dans les recueils de Fart , }e me permettrai de Sur uni 
défendre mon observation contre l'assertion négative d'hYpoî 
de notre honorable collëgue, en ajoutant aux trpis faits ^i **'* 
rapportés pi us haut, quelques faits senU>lab1es rev^tpg 
ducachet de l'authenticité , et consignés d^na dea <iu«^ 
yragesJostenijBpt e/itimés, etdéjàdepuia loag-lempf 
entre les mains du p«bhc. 

Jrje traité de Chopart , sur les ptaladies des voies, 
urùimres ( tome II ^ page 5^8 J contient un f^it qui 
a la plus grande analogie avec ceux qui accom* 
paguent mon observation* 

M. le professeur Chaussier a observé un vice de 
conformation analogue sur les parties génitales d'un 
enfant à l'hospice de la maternité C Distribution des 
prix , le Sjtun i8ia , pag. 97 J, Je dois dire que je 
n'ai pu trouver cette brochure , et que ]e cite ce fait 
sur le témoignage de M, le D. Breschet. 

Ce médecin eslin^able a lui-même donné la descrip- 
tion et le résnltat de l'examen anatomîque d'un antris 
fait en ton t semblable k celui que j'ai communiqué à la 
société. Plus exact que moi , il lui a imposé le nom 
à*épispadias. a Le pénis étoit légèrement conoïde , la 
base du cône répondoit au gland. 'Il avoit environ 
douze lignes d'étendue. Le gland arrondi étoit imper- 
foré f sa face supérieure, dépourvue de prépuce, étoit 

& nu M. Breschet , après avoir incisé la peau sur 

le pubis , et divisé la sjmphjse , reconnut le canal dé 
l'urëtre qui étoit complet , formé par le prolongement 
de la vessie } mais en avant il étoit dépourvu de paroi 
supérieure et seulement formé par une gouttière 
creusée sur la face supérieure du pénis. C Bulletin de 
la Faculté et de la Société de Médecine, t* III j p, 520>J 
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SS M . le profdftsetir Rtcher*nd a observé TurStre placé 



Sur une ts- âu-dessas des corps caverneux^ sur un feaûe homme 
^'îmwfil- V***' ^* verge extrêmement courte ; elle parolt, aa 
premier aspect , consister seulement dans le gland ; 
au mmfia , dans l'état de flaccidité , cette seule partie 
Misailiiéatt devant du pubis. Une fente règne en haut 
êof là baee du gland ; cette fente se continue sur le 
dos de la verge, et se prolonge dans la peau, oh la verge 
t'engloutit. . . . . (^ Nosoff. éhirûrg, tonï, /f^, /). 5io. J 

Je pourrois encore citer un fait en tout semblable 
i celui qiie j'ai rapporté , que mioo përe a observé sur 
un jeune homme , dans un examen pour la conscrip- 
tion : mais il n'en a pas les détails assez présens à la 
mémoire pour les reproduire par écrit. 

Voilà donc ( et peut-être d'autres aiialog4ies exisitent 
dans les recueils particuliers ) huit faits presqi^e en 
tout semblables à^ celui que j'ai observé , qui viennent 
l'appuyer et en garantir l'^p^hanticité* Dans toc^ , 
exignité, souvent extrême, du pénis et du.j^laud, situa^ 
tion de V urètre sur la face dorsale de la verge , et ab^ 
^ence de sa paroi supérieure dans une plus ou moins 
grande étendue : ce qui lui donne la forme d'une gout- 
tière, tentât presqueplane, quelquefois abords relevéa 
et juxioL' f osés, L/exifience de Tépispadias le trouve 
donc irrévocablement démontrée* Qu'il me soit |ter«* 
mis de saisir cette occasion pour observer {^ue trop 
couvent les plus girands praticiens et les observateurs 
les plus distingués sont trop enclins k déprécier les 
travaux des jeunes gens, et k vouloir limiter le pouvoir 
^e la nature et de l'art , k ce qu'ils font ou ont CK 
Qccasioa d'observer dans leur pratique* 
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Lettre au rédacteur du Journal général de médecine^ 

Monsieur, lie chocolat, tient un rang distingue 
parmi les. reniëdes analeptiques , soit qu'on l'oppose Lettre n 
aux foiblesses indirectes qui succèdent aux maladies ^^*^' 
aiguës y ou h l'epiiisement qui ajccompague la plupart . 
des maladies chroniques ; soit qu'on en fasse l'exci- 
pient de divers médicamens, tels que le jalap, le 
muriate mercuriel doux, l'oxide rouge d'antimoine, 
etc. Considéré comme aliment , il est celui qni , étant 
pris le matin, a «u plus d'influence sur la santé. 
Sous ces divers rapports , son choix est extrêmement 
important. Je me sers depuis longues années de celui 
que fabrique M. Henrj Dûthu , avec des avantages i 

constans : il est d'ailleurs d'un goût exquis. Vous ne 
trouverez pas, sans doute, indigne d'un journal, 
consacré, comme le vôtre, à la santé des citoyens» 
d'indiquer »ux médecins et au public cette inléres- 
santé fabrique. 

J'ai l'honneur d'être , etc. 

B****. , docteur en médecine. 



NECEOLOGIE. 

LiL Société de médecine vient de faire deux pertes Néçroli 
bien sensibles dans les personnes de H. Gilbert , 
médecin en chef du Yal-de-Gràce , membre résident; 
et de M. Pierre Fine , chirurgien en chef dn grand 
hôpital de Genève , associé national. Nous ferons 
connoitre incessamment les titres que chacun d'eux 
peut avoir h notre reconnoissanee. 
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CONCOURS* 

— La Soclélé royale de médecine d'Édimboarg pro- 
Cçncouri,. P^se , pour ses prix de 1814 et i8i 5, le sujet suivant: 
The comparative spécifie of venons and arterial 
blood. 

r 

Comparaison spécifique du calorique du sang vei* 
neux et artériel. 

Les membres honoraires , ordinaires et eltraordl- 
naîres, peuvent seuls concourir. Les dissertations 
doivent être écrites en anglais, en français ou en latin , 
et transmises au secrétariat avant le premier décem- 
bre i8i5. 

Chaque dissertation dpit être distinguée par une 

devise particulière , et le nom de Tautear renfermé 

dans une enveloppe revêtue de cette même épigraphe. 

Aucun mémoire portant le nom de son auteur , ne 
sera admis à concourir. 

Le Collège royal de chirurgie de Londres propose, 
pour les prix Jacksonier de 1814 et i8i5, les sujets 
suivans : 

1814 : ^es lésions et afifections des muscles ; 

181 5: Des maladies des os. 

Les membres résidens, étrangers, etc., peuvent 
seuls concourir , et leurs mémoires doivent être en- 
voyés avant le 25 décembre de chaque année (i). • 
, k. ^^^ 

(1) L'osage des sociétés de médecine, en Angleterre , de n'ad' 

-meitre auxeoncoors qu'ellea proposent , que leurs s^uls Tnembres , 

peut bien avoir son côte utile : celui dVntretenir l'émulaiiou 

paTmi eux , et d'en receToir plus d'éclat. Mais n'a-i-il pas aussi 

.le double ineonvënient de priver les concours de quantité debooa 

mémoires, et d'ouviir la porte à Fintrigue ? Car on ne peut se 

"^dissimuler, c'e»t se créer juges intéressés, et prononcer d'ail- 

^ leurs une exclusion , qui a quelque cbose de pénible pour tous les 

savans élraogcr«. Note du Rédacteur, 

SIBLIOQrRAPHlK 
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Bibliographie MiDicALE. 

BihUc 

pbie m 

Discours sur V influence de la révolution française c«*«^- 
dans renseignement et la pratique de la médecine ; 
prononcé à la séance publique de l'académie des 
Sciences , Lettres , Arts et Agriculture de Nancy / 
par M. SERRiiaEs, docteur en médecine^ etc. 
(Voyez rannonce de cet article et des suivans sur 
]a couverture ). 

L'auteur démontre que si l'enseignement de la mé- 
decine a gagné quelque chose par l'influence de la 
révolution , la pratique , en revanche , a presque tout 
perdu. Il émet le vœu que lessavans, les hommes 
puissans , le corps des médecins forment une ligue , 
pour préserver l'humanité souffrante de nouveaux 
malheurs. Cet opuscule est écrit avec verve , pureté 
et élégance. 



Essai sur les moyens de former de bons médecins ; 
par J. J. Menuret , Docteur de V Université de 
Médecine de Montpellier ^ etc. , etc. 

M. Menuret est en possession , depuis un demi- 
sîëcle , d'honorer la médecine , et comme homme de 
beaucoup d'esprit, et comme médecin trës-instruit et 
très - habile. Les concours académiques, desquels 
il est sorti vainqueur, l'ont placé parmi les bons 
écrivains de noire littérature médicale. Tant de titres 
sont des préjugés favorables pour l'ouvrage que nous 
annonçons; et lorsque cet ouvrage fut publié, pour 
la première fois, en 1791 , il contenoit, sans yloyte, 
beaucoup d'idées nouvelles et utiles. Cette seconde 

Toni. LL — N*^. 2ao. — Décembre. G g 
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édition perd une grande partie de ce mérite , parce 
„ „. que les réformes el les améliorations que l'auteur 

Bibhogra- . _ ^ 

l»hie niéJi- propose, Sont mises en pratique depuis Tétablisse- 
** ** ment des institutions médicales , si supérieures, k 

tant d'égards , aux anciennes. Et pour la même rai- 
son que les choses rraiment utiles, que renferme récrit 
de M. Menuret, sont devenues vulgaires, eu égard aux 
progrès de nos lumières depuis vingt-cinq ans , il est 
nn grand nombre des idées de cet auteur qui, en 1791, 
àuroient ététolérables, tandis qu'aujourd'hui elles sont 
inadmissibles. Quoiqu'il en soit, cet opuscule mérite 
d'être lu avec intérêt ; l'auteur s'y montre constam^ 
ment péiiétrédes devoirs que nptre profession impose 
il tout homme de bien : partout , il est l'ami de lliu- 
manité et son défenseur. En un mot f on ne lira point 
cet écrit sans se convaincre que son vénérable auteur 
possède toutes les qualités de l'esprit et du cœur , 
que doit réunir le médecin ^ pour faire honorer et ché- 
rir le bel art de guérir. 

FOURNIER. 



De r influence de la morale publique et de la méde^ 
cine légale sur le jugement par jury; par P. P. 
' GuiLON-MARc (^ <fe TrojresJ. 

Cette brochuren'estque l'esquisse d'un travail plus 
considérable que M. Guélon-Marc se propose de 
soumettre â l'Académie du Gard , en réponse à cette 
question : Quelle est Vinfluence réciproque du juge^ 
ment par jury sur la morale publique , e/ de la morale 
publique sur le jury? M. Guélon-Marc s'annonce 
comme étant étranger à la médecine et à la jurispru- 
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dence. II pisut être étranger à l'exercice de ces deux 
professions ; mais il a prouve que la littérature de ^.. ,. ' 
l'une et (Je l'autre lui est trës-fainiiiëre. Au reste ^il pliîe mt 
fi'avancedanscette carrière, soutenu , comme il dit, des 
luiuières et de l'amitié d'un jurisconsuUehabile,M. de 
Foulaines , digne frère de notre Ddsgenettes. M. Gué- 
lon-Marc a orné son opuscule de morceaux d'une 
érudition choisie; et if a associé, avec discernement, 
ses propres réflexions aux opinions des auteurs recom*- 
tn^ndables qu'il a cités.. Il a terminé ce premier tra- 
vail par un index bibliograpliique des ouvrages qu'il 
a consultés; 



Traité des maladies des yeux , avec des observations 
pratiques , constatant les succès obtenus y tant à 
Paris qu'à Londres , par V usage d^un topique in-» 
venté par 3. Williams, oculiste du dispensaire 
royal de Londres. 

£n lisant ce frontispice , on doit s'attendre à trou- 
ver dans l'ouvrage une description complète des 
maladies de l'œil , appuyée sur des faits patholo* 
giques propres à en éclairer le diagnostic et la curation. 
I^in de cela , ce prétendu traité n'est qu'un aperça 
très-imparfait sur quelques-unes de ces maladies , 
et plusieurs récils vagues sur des cures obtenues par 
un remède secret de la composition de Tanteur , 
suivi de lettres et de certificats. Tout cela n'empêche 
pas que le remède de l'oculiste anglais ne puisse être 
bon; ce sera à l'expérience à le prouver, Mais quand 
on publie un livret , destiné à se procurer des pra- 
tiques , il ne faut pas le décorer du titre fastueux 
de Tiaité. 

Gga 
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8UITS DIS OUVRAGES MANUSCRITS PARVENUS 

A LA SOC1 ÉTÉ. 

i588. Mémoire surdiver&es maladies des yeux , ayec 
Jes dessins de plusieurs machines et instrumens né- 
cessaires à quelques-unes des opérations qui se pra- 
tiquent sur cet organe; par M. J. L. Raineri, 
professeur et docteur en médecine , médecin ocu- 
liste de l'empereur de Russie y membre de Taca* 
démie de médecine de Moscou , etc. 

1589. La succion doit-elle être mise en usage dans 
l'engorgement des mamelles, qui survient pendant 
la lactation? par M. Du.casse fils , docteur en chi- 
rurgie , professeur adjoint à l'école de médecine 
de Toulouse, etc. 

i5go. Eloge historique de Nicolas Saucerolte; par 
M. HoLDAT , docteur-médecin , secrétaire de 
l'académie de Nancy. 

iSg T. Recherches sur le rhumatisme du cœur; par 
A. Mathey, docteur-médecin professeur, médecin 
du bureau de bienfaisance de Genève, etc. 

1592. Histoire d'une colique bilieuse spasmodique, 
observée en Italie en l'an 181:2 ; par M. Le Fébure, 
ex-officier de santé des armées. 

1595. Deux observations de fœtus acéphales , re- 
cueillies par M. Mar^chaii , docteur en médecine, 
à Sedan. 

i594-. Observations adressées à M, Busnout , au 
sujet de sa dissertation sur tarage^ par M. Gé<« 
KARD, docteur en médecine à Lyon. 



(.461) 



TABLE 

DES ARTICLES CONTENUS DANS 

LE TOME LK 

DU JOURNAL GÉNÉRAL DE MÉDECINE, etc, 



uânaiomie^ Physiologie* 
Physique^ phénomènes , météorologie. 

Quelques rapprochemens sur la circulation de la mëre à 
l'enfant \ par M. Fr^teau 3 

Observations météorologiques faites à l'observatoire royal 
de Paris. • . • , 1 20 , 202 , 544 ^^ 4^4 

Noticesur une espèce rare d'hypospadias, caractérisée par 
l'absence totale du corps de la verge , et la situation 
de l'urëtre au-dessus du gland; par M. Emmanuel 
Gaultier de Claubry ••....• 170 

Lettre sur le même sujet 4^^ 

Principes de physiologie appliqués à l'étudedes maladies ; 
par M. SiNiBALDi 208 

Nouveaux élémens de physiologie ; par A. Richerand. 4^4 

Topographie médicale du département de la Haute-Ga- 
ronne, contenant la description générale de toutes ses 
communes, et la topographie plus particulière de celle 
de Toulouse \ par M. J. A. D. Sx.-ANDRi. . . Sig et 4^0 

Observation d'un fœtus trouvé dans l'abdomen d'un 
garçon ) par G. William Young 54x 

Observation d'une dilatation artificielle du canal de 
l'urëtre chez une femme ) par L. L. Thomas 44i 

Chirurgie y Accouchemens* 

Observation d'un empyëme , suite d'une métastase pso- 
riqùe, opérée avec succès ) par M. Pierre 4ï 



Remarques sur les dents artificielles ; par M. Tovchabd. 4^ 

Mémoire et observations sur la réunion immédiate de la 
plaie , après l'amputation circulaire des membres dans 
leur continuité , et spécialement après l'amputation de 
la euîsse ; par Philib.-Jos. Roux 7? 

Mémoire sur celte question : La succion doit-elle être 
mise en usage dans l'engorgement des mamelles qui 
survient pendant la lactation ; par M. Ducasse fils. i5j 

Observation d'un kysteséreux très-considérable, occupant 
fa plus grande partie du cou ; communiqué par M. Del- 

PECH 199 

Observation d'une opération césarienne, suivie du plus 

hcuretix succès ; par M. Charmeil. 201 

Observations sur l'avantage d'exposer les plaies à l'air 

après de grandes opérations ; par David Hosack. • . • « • 2i4 
Observations sur une plaie contuse à la cuisse, occasionnée 

par l'exlrémilé d'un échalas qui Ta traversée de part 

en part : par J. B. Desoranges • • • • . 275 

Usage des ligatures , préféré à l'instrument tranchant et 

aux caustiques ; par feu M. Montagnon père. .•••••• 554 

Observation d'un tic douloureux qui a cédé à l'usage 

externe du goudron ; par £. Colville. ••.• 558 

Observation d'un anévrisme de l'artère carotide ; par 

ASTLEY C0OPER • . • • • 44^ 

Histoire d'une rupture de l'utérus pendant le travail de 

l'enfantement } par Jean Ramsbotham ,.«•••• 44^ 

Médecine , Histoire de la Médecine , Matière 

médicale. 

• 

Quelques considérations sur une hémorragie très-sé- 
rieuse , dont la cause a été long-temps inconnue ; par 
M. Fheteau « 25 

Observations d'une rougeole qui s'est heureusement ter- 
minée sans avoir eu recours aux évacuans usités dans 
les convalescences de fièvres éruptives ; par M. Rous- 
^iLLE de Chamseru •.••••.. 1 1 « « • 54 



